K.  I 

/> 


\ 


, .* 

,  -, . 


/ 


✓ 


ANNALI  UNIVERSALI 

D  1 


MEDICINA. 


Digitized  by  thè  Internet  Archive 
in  2019  with  funding  from 
Wellcome  Library 


https://archive.org/details/s12id13209350 


ANNALI  UNIVERSALI 


D  I 

MEDICINA 

COMPILATI 
D  A 

ANNIBALE  OMODEI 

Dottore  in  filosofia  ,  medicina  e  chirurgia  ,  già’  me¬ 
dico  CONSULENTE  PRESSO  IL  CESSATO  MINISTERO  DELLA 
GUERRA  ,  SOCIO  CORRISPONDENTE  DELL-  ACCADEMIA  REALE 
DELLE  SCIENZE  DI  TORINO-  ,.  DELL-’  ACCADEMIA  MEDICO  * 
CHIRURGICA  DI  NAPOLI  ,  DELLA  SOCIETÀ5  DI  MEDICINA 
PRATICA  DI  MONTPELLIER  ,  DELLA  SOCIETÀ5  MEDICO  - 
CHIRURGICA  DI  BERLINO  ,  eCC.  ,  eCC. 

Anno  i  833. 


Volume  LXVIII. 


Ottobre  j  Novembre  e  Dicembre  > 

MILANO 

Presso  la  Società’  degli  Editori  degli  Annali 
Universali  delle  Scienze  e  dell’  Industria 
Nella  Galleria  Decristoforis  ai  num.,  Sa,  53  e  54- 


TIPOGRAFIA  LAMPATO. 


ANNALI  UNIVERSALI 

DI  MEDICINA. 


— — c^?  c^jOc^j — * 

Voi.  LXVIII.  Fase.  202  e  ao3  Ottob.  e  Nov.  i833. 


Sul  sudore  verde  osservato  da  P Richard  ;  RI 
flessioni  del  Cav .  prof.  Carlo  Speranza 


Liberura  cuique  sit  suum  judicium. 

Fremo. 

F* ra  le  interessanti  osservazioni  di  medici  stranieri 
raccolte  in  alcuni  dei  nostri  Giornali  scientifici  ,  e 
degne  dell’  attenzione  del  medico  ,  del  naturalista  ,  e 
del  filosofo  ,  ritroviamo  riferito  da  Prìchard  un  caso 
di  sudore  verde  ,  da  cui  vennero  estratte  particelle 
di  rame  (i).  Trattasi  di  una  giovane  donzella  d’  anni 
4  in  istato  abituale  di  marasmo  ,  la  quale  sotto  il 
trattamento  di  una  febbre  reumatica  incompletamente 


(\)  Repertorio  Medico' Chirurgico  di  Torino  1 833. 
Febbraro.  Il  Progresso  delle  Scienze  lettere  3  eec.}  di 
Napoli  i833  ,  Fas.  PI. 
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superata  ,  manifestava  una  copiosissima  'traspiratone , 
la  quale  più  rimarcata  in  mezzo  alle  dita  dei  piedi  , 
sul  dorso,  e  sotto  la  pianta  dei  medesimi,  forniva,  con 
grande  stupore  dell7  Autore,  una  secrezione  di  colore 
verdastro.  Raccolta  ,  e  sottomessa  tale  materia  all7  a- 
nalisi  chimica,  somministrava  una  gelatina  silicea,  con 
particelle  evidenti  ed  abbondanti  di  rame.  Lo  scrit¬ 
tore  pretende,  che  il  metallo  siasi  introdotto  nel  cor¬ 
po  umano  col  mezzo  del  latte  ,  di  cui  nutrivasi  per 
colazione  la  paziente,  per  essere  stato  riscaldato  entro 
vase  di  rame,  e  quindi  sotto  forma  di  lattato,  o  di 
acetato  di  rame  Solo  che  non  sa  comprendere,  come 
it  metallo  ossidato  non  abbia  sviluppato  sintomi  di 
avvelenamento:  e  come  sia  stato  espulso  mediante  la 
traspirazione.  Tale,  in  brevi  cenni,  si  è  il  caso  osser¬ 
vato  da  Prichard ,  che  riteniamo  non  indegno  dell’at¬ 
tenzione  dei  medici.  Perciò  è  nostro  intendimento  di 
esporre  intorno  al  medesimo  alcune  passeggere  rifles¬ 
sioni. 

Considerate  le  tante  modificazioni,  che  subisce  l’or¬ 
gano  del  cutaneo  trasudamento  in  istato  di  malattia, 
non  è  nuovo  fenomeno  il  cangiamento  di  colore,  che 
assume  la  materia  traspirabile  ,  con  acquistare  nello 
stesso  tempo  carattere  e  qualità  ,  che  prima  non 
aveva.  Non  poche  diffatti  sono  le  osservazioni  rac¬ 
colte  dai  medici  antichi,  e  moderni,  che  vengono  in 
conferma  della  cangiata  natura,  ed  indole  del  sudore. 
Tra  i  primi  videro  nero  il  sudore  Olao  Borrischio  (i). 


(\)  Acta  Medica  Haffniens,  Tom .  7. 


Lancellotti  (i)  j  Iunker  (!) .  Cajo  Britanno  (3)  :  ce¬ 
ruleo  verde j  Barelli  (4).*  latteo  Albrecth  (5):  violaceo 
Paullinì  (6):  bleu  Lemery  (7).  Tra  li  recenti  osserva¬ 
tori  descrivono  un  sudore  turchino  carico  Fourcroy  (8): 
giallo-verdastro  P  amico  e  collega  Brera  (9)  :  ceruleo 
Julia  Fontainelles  (io)  }  Dolxe  j  Moxi  (11):  bianco 
latteo  1*  amico  Meli  (12).  A  queste  singolari  modifi¬ 
cazioni  che  avvengono  nell’organo  della  traspirazione, 
possiamo  aggiungere  ,  sebbene  prodotto  da  principj 
diversi  ,  il  sudore  da  noi  osservato  sul  corpo  di  una 
giovane  donzella  divenuto  freddo  cadavere  (i3)  ;  fe¬ 
nomeno  d’altronde  niente  nuovo  per  essere  stato  nei 
tempi  decorsi  veduto,  e  descritto  da  Ledal  (14)  9  da 


(1)  Ephenier.  Méd.  German.  Ann.  VII. 

(2)  De  Ephemer.  britann. 

(3)  De  Ephemer.  britann » 

(4;  Ephem.  German.  cit.  Ann.  Vili. 

(5)  Acta  Petropolit.  Tom.  IV. 

(6)  Observat.  medie. 

('j)  Memoir.  de  V Accad.  R.  Ann.  1 767. 

(8)  Annal.  de  Chimie  1793.  Tom.  I. 

(9J  Memorie  Clinico- Mediche. 
fio)  Bulletin  Univers.  182S.  Aout. 

(11)  Giorn.  di  Fis.  e  Chim.  di  Brugnatelli.  Tom. 
Vili. 

(12)  Sul  sangue  j  ecc. 

(13)  Vedasi  la  nostra  Memoria  sul  Cadavere  su¬ 
dante. 

(4)  Ephem .  cit.  Ann .  III. 
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Helwich  (i) ,  da  Frohmann  (2) ,  (da  Lanzoni  (3), 
e  nei  recenti  da  Penada  (4).  Dietro  simili  fatti  de¬ 
positati  nei  fasti  della  medicina  antica  e  moderna,  la 
comparsa  inattesa  del  sudore  verde  non  può  recare 
grande  stupore.  La  storia  dei  tempi  andati  ci  istrui¬ 
sce  ,  e  scema  lo  straordinario  ,  ed  il  maraviglioso  a 
tutto  ciò  che  vediamo  di  insolito  sul  breve  nostro 
orizzonte.  Per  questa  ragione  egli  è  desiderabile,  che 
i  giovani  medici  conoscano  per  tempo  simili  avveni¬ 
menti  ,  onde  non  rimanere  abbagliati  da  quanto  loro 
si  presenta  di  nuovo  e  di  insolito.  In  tal  modo  ac¬ 
coppiando  le  proprie  alle  altrui  osservazioni  ,  invece 
di  tutto  ammirare  ,  si  mettono  in  situazione  di  giu¬ 
dicare  collo  spirito  rischiarato  dalla  erudizione  e  dalla 
scienza. 

Niente  evvi  di  più  facile  che  il  riconoscere  mediante 
analisi  chimica  la  presenza  dei  rame  nei  cibi  ,  nelle 
bevande,  in  quanto  che  facendo  sciogliere  le  sostanze 
sospette  in  conveniente  liquido  ,  questo  assume  un 
colore  azzurro-verdastro.  Ma  il  rame  non  diventa  pe¬ 
ricoloso  e  nocivo  alla  salute  sin  che  non  sia  attac¬ 
cato  da  sostanze  saline  ,  acide  ,  alcaline  ,  colle  quali 
ha  molta  affinità,  e  specialmente  coi  corpi  grassi,  le 
quali  sostanze  raffreddate  nei  vasi  di  questo  metallo 
diventano  un  attivissimo  veleno.  In  dipendenza  di  si¬ 
mile  principio  ritiene  Prichard ,  che  il  latte  riscaldato 


(ij  Ephem.  cit.  Ann.  V. 

(2)  Ephem.  cit.  Ann.  VI. 

(3)  Ephem.  cit.  Ann.  Vili. 

(4)  De  fiumano  cadav.  diut.  e  sudante. 
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entro  vase  di  rame  ne  abbia  attaccata  la  sostanza,  e 
dato  luogo  ad  un  nuovo  composto  ,  cioè  di  lattato  , 
o  di  malato  di  rame  ,  e  sotto  questa  forma  siasi  in¬ 
sinuato  nel  sistema. 

Ritenuta  pertanto  nel  caso  presente  la  introduzione 
del  rame  in  istato  di  ossido,  e  perciò  di  sostanza  ve¬ 
nefica  nell’  organismo  ,  d'  onde  avvenne  ,  che  non 
ebbe  luogo  alcuna  sinistra  conseguenza  ?  Non  igno¬ 
riamo  avere  alcuni  fanciulli  ingojate  ,  e  trattenute 
nello  stomaco,  negli  intestini  delle  monete  di  rame 
senza  sconcerto  di  sorta  (i).  Sappiamo  pure  che  Tor- 


(i)  Oltre  i  casi  diversi  registrati  da  Tode  j  da 
Valentin  ,  ecc.  ,  interessante  si  è  quello  osservato  dal 
dott.  Angiolo  Svago i  ,  padre  del  nostro  amico  e  col~ 
lega  Professore  di  Patologia  ,  riguardante  una  giova - 
netta ,  nel  cui  stomaco  rimase  per  i5  giorni  un  pezzo 
di  manico  di  un  cucchiaio  di  rame ,  ingoiato  senza 
avere  prodotti  sintomi  di  veleno.  (  Giornale  medico 
chir.  di  Parma  ,  tom.  I  ).  Ne  diversamente  avvenne  ? 
per  relazione  del  benemerito  nostro  antecessore  Ru¬ 
bini,  ad  una  fanciulla  che  ingojò  una  grossa  moneta 
di  rame  ,  quale  evacuo  dopo  uno  spazio  di  tempo 
anche  più  lungo.  Nessuna  di  queste  sostanze  metalli - 
che  era  stata  attaccata  dagli  acidi  del  ventricolo . 
(  Giorn  cit.  )  Ciò  dipende  dal  maggiore  o  minore 
grado  di  dissoluzione  del  rame  nello  stomaco  j  dalla 
soecie  di  chimica  combinazione  in  cui  pub  trovarsi 
d  metallo  j  e  dalla  piu,  o  meno  quantità  di  ossige¬ 
no  j  che  nello  stomaco  agisce  sul  rame.  Da  ciò  ne 
viene  che  il  rame  negli  uni  non  produce  sinistri  acci - 


ti  (i),  Fan-Swieten  (i)  usavano  la  tintura  cerulea,  co¬ 
me  antiepilettica,  antelmintica:  che  i  Chinesi  sciolgono  il 
rame  nel  siero  con  farne  ,  unendovi  il  mosco ,  appli¬ 
cazione  alla  mania,  all’epilessia  (3):  che  fra  i  mo¬ 
derni  pratici  Hoffnianrij  e  Trisch  danno  il  solfato  di 
rame  nella  tisi  incipiente,  nell’angina  membranosa  (4). 
Ma  siamo  altrettanto  addottrinati  da  fatti  costanti,  co¬ 
me  simili  preparazioni  inducano  sovente  vomito  osti¬ 
nato  ,  tormini  ,  diarrea  profusa  ,  e  convenire  soltanto 
ad  uso  esterno  ,  traendone  a  tal  fine  la  Chirurgia 
non  poco  profitto.  E  laddove  il  rame  ossidato  venga 
coi  cibi  o  colle  bevande  internamente  preso  ,  aridità 
delle  fauci  ,  della  lingua  ,  sete  ,  dolori  lancinanti  al 
ventricolo  ,  vomito,  diarrea,  soppressione  dell’  orina, 
della  traspirazione  ,  flogosi  ,  esulcerazione  dello  sto¬ 
maco  ,  ed  altri  gravi  sintomi  precursori  di  morte,  ne 
sono,  semprechè  l’arte  non  arrechi  pronto  soccorso,  la 
trista  ma  sicura  conseguenza.  L’acqua  stessa  con¬ 
servata  per  lungo  tempo  in  vasi  di  rame  non  è  senza 
pericolo.  Il  latte  ,  primo  e  più  omogeneo  alimento 
dell’uomo,  nuoce  alla  salute,  se  venga  collocato  entro 
vasi  di  rame.  Una  porzione  anche  piccola,  che  di  esso 


denti  ,  laddove  in  altri  diventa  veleno .  Per  la  qual 
cosa  non  possiamo  escludere  che  il  metallo  intro¬ 
dotto  nel  tubo  gastro-enterico  non  sia  pericoloso  e 
venefico. 

(1)  Therapeut.  spec.  febr.  Lib.  V . 

(2)  Comment.  in  Boerhaav.  Aphoris .  1871. 

(3)  Zimmermann,  dell Esper.  med.  tom.  Ili ,  lib.  IF. 

(4)  Bruschi j  Istituì,  di  mater.  med.  tom.  I ,  cap.  FI. 
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rimanga  per  un  dato  tempo  entro  simili  vasi  sempre 
si  inacidisce  *  corrode  il  vase  ,  d’  onde  si  genera  il 
verderame  ,  il  quale  è  più  che  bastante  per  alterare 
il  latte  fresco,  che  in  seguito  si  riponga  entro  lo  stesso 
recipiente.  Non  mancano  esempj,  riflette  P.  Franky 
di  famiglie  intere  avvelenate  in  questo  modo  nelle 
grandi  città,  ove  si  suole  vendere  il  latte  portandolo 
in  giro  nei  vasi  di  rame,  senz’  essersene  potuto  sco¬ 
prire  la  vera  cagione  (i).  Ma  più  pronti  ancora  ne 
sono  gli  effetti  ogni  volta  che  il  latte  venga  riscaldato 
in  vasi  di  rame,  in  quanto  che  il  siero  acido,  il  siero 
di  latte,  attaccano  il  vase ,  e  ne  estraggono  il  verde¬ 
rame,  non  altrimenti  che  fanno  certi  cibi  grassi,  oleo¬ 
si  ,  e  cotti  nei  vasi  dello  stesso  metallo.  Noti  sono 
per  recente  osservazione  di  Derheims  i  cattivi  effetti 
prodotti  dal  solfato  di  rame,  che  in  alcune  città  del 
Belgio,  della  Fiandra  francese  cacciavano  i  panettieri 
nella  fabbricazione  del  pane  ,  ciò  che  vediamo  veri¬ 
ficato  dalla  R.  Accademia  di  Medicina  incaricata  dal 
Ministro  dell’Interno  ad  emettere  il  proprio  giudi¬ 
zio  (a).  In  Parigi  Chevailier  assicura  di  avere  rinve¬ 
nuto  il  solfato  di  rame  nel  pane  ,  d’onde  ne  vennero 
gravi  accidenti  in  nove  individui  (3).  Ciò  posto,  egli 
è  difficile  il  capire  ,  come  nel  presente  caso  il  rame 
introdotto  nel  corpo  umano  in  istato  di  ossidazione, 
e  perciò  fornito  di  venefico  potere,  non  abbia  svilup¬ 
pato  alcuno  di  quei  sintomi,  che  sogliono  tenere  die- 


(1)  Sistema  di  Poliz.  med.  Tom.  V,  Sez.  I \ 

(2)  Seance  de  V  A ccad.  R.  1S29.  Janvier. 

(3)  Seance  cit. 
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tro  all’amministrazione  del  medesimo.  Il  pretendere 
che  il  rame  ossidato  non  acquisti  proprietà  nuove  , 
velenose  da  ledere  persino  la  struttura  organica  delle 
parti ,  cui  trovasi  in  contatto  ,  egli  è  giornalmente 
contraddetto  dai  cattivi  risUltaraenti  ,  che  ne  sono  la 
conseguenza  (i).  Per  la  qual  cosa  o  conviene  ammet¬ 
tere  il  ventricolo  modificato  a  segno  da  resistere  alla 
forza  vendica  del  rame:  o  credere  trasportato  il  me¬ 
tallo  nel  torrente  della  circolazione  per  eliminarsi  alla 
cute,  ciò  che  ripugna,  nell’uno,  e  nell’altro  modo, 
all’  azione  acre  corrosiva  ,  che  il  rame  esercita  sulle 
pareti  dello  stomaco,  o  supporre,  dalla  mancanza  de¬ 
gli  effetti  corrispondenti  alla  cagione,  che  la  sostanza 
secreta  non  sia  realmente  rame.  Per  quanto  l’analisi 
chimica  si  ritenga  una  guida  sicura  ,  onde  conoscere 


("i)  Malgrado  il  sentimento  di  Eller  3  di  Tode  di 
Brun  j  i  quali  ritengono  che  il  rame  non  sia  tanto 
velenoso  quanto  si  crede ,  e  che  illusorie  siano  le  spa¬ 
ventevoli  osservazioni  intorno  i  cattivi  effetti  del  me¬ 
desimo  (  Zirnmerrnann  Oper.  cit.  )  3  la  pubblica  sa¬ 
lute  non  e  abbastanza  assicurata.  Perciò  egli  e  desi¬ 
derabile,  che  venga  prospritlo  il  rame  per  gli  usi  di 
cucina  j  per  gli  utensiglj  di  Farmacia  ,  pei  tubi  di 
j olitane  ecc.  Per  questa  ragione  nella  Svezia  venne 
eretta  al  Barone  Schoeffer  dalla  pubblica  riconoscenza 
una  statua  colla  iscrizione  ~  ob  servatos  cives.  zìi 
Sarebbe  umiliante  per  la  nostra  bella  penisola  ,  se 
dopo  di  essere  stata  maestra  nelle  scienze  e  nelle 
arti  alle  straniere  nazionij  dovesse  da  queste  appren¬ 
dere  i  precetti  di  pubblica  igiene. 
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l’  essenza  dei  corpi,  motto  manca  ancora  per  istabilire 
nel  presente  caso  l’assoluta  esistenza  del  rame.  Al¬ 
lorché  trattasi  di  decidere  della  presenza  di  una  so¬ 
stanza  deleteria  ,  si  esigono  molti  e  ripetuti  esperi¬ 
menti  ,  che  ne  confermino  la  esistenza.  Oltre  di  ciò 
l’arte  dell’ analizzare  richiede  la  piu  fina,  la  piò  scru¬ 
polosa  perizia.  Non  è  nostra  intenzione  di  fare  con¬ 
trasto  all’ abilità  di  Prichard ,  ma  non  corrispondendo 
li  effetti  alla  cagione  ,  non  possiamo  accordare  molto 
valore  ai  risultamenti  da  esso  conseguiti. 

Ma  si  conceda  pure  ,  che  la  sostanza  estratta  dal 
sudore,  mediante  l’analisi  chimica,  fosse  realmente  ra¬ 
me.  Non  avendo  questo  determinato  alcuno  benché 
piccolo  degli  effetti  nocivi  proprj  ,  e  caratteristici  del 
metallo  sull’ organismo  ,  ragion  vuole  di  ricercare  se 
per  tutt?  altra  via ,  che  per  quella  dello  stomaco  ,  ne 
fosse  avvenuta  la”provenienza.  Giammai  i  fisiologi  hanno 
pensato  alla  naturale  esistenza  dell5  ossido  di  rame  in 
alcune  sostanze  organiche  ,  e  persino  nel  corpo  urna-» 
no.  Dobbiamo  a  Gahn  il  merito  di  avere  fatta  in 
questi  tempi  una  così  importante  scoperta  nella  carta 
abbruciata  ,  da  cui  trasse  distinte  particelle  di  rame 
metallico  (i).  La  singolarità  dei  fatto  indusse  Bucholz 
a  ripeterne  li  esperimenti  ,  coi  quali  ha  ritrovato  lo 
stesso  metallo  nelle  ceneri  di  molti  vegetabili  di  spe¬ 
cie  diverse  (2)  ,  e  le  ricerche  proseguite  da  Meismer 
sono  riuscite  ancora  di  maggiore  profitto  (3)  ,  con 


(j)  Armai,  de  Chi  mi  e  i83o.  JuilleL 

(2)  Armai,  eit . 

( 3 )  Armai .  d(t  u 
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essere  state  in  questi  giorni  confermate  da  Boutigny 1 
il  quale  ha  scoperto  il  rame  nel  frumento  ,  ed  in  al¬ 
tre  sostanze  vegetabili  (i).  Sarzean  ha  pure  fatto  co¬ 
noscere  ,  che  non  solamente  nelle  piante  ritrovasi  d 
rame  ,  ma  ben  anco  nei  varj  prodotti  dell’  organi¬ 
smo  animale,  e  persino  nel  sangue.  Ripetendone  più 
recentemente  O'  Sanghnessy  le  sperienze,  è  pervenuto 
ad  estrarre  le  croste  metaliiche  dalla  carne  di  bue,  e 
tracce  distinte  di  rame  dal  sangue  umano.  All’  ap¬ 
poggio  di  questi  fatti,  quanto  interessanti,  altrettanto 
istruttivi  ,  non  potrebbero  forse  le  particelle  di  rame 
estratte  da  Prichard  dal  sudore  della  sua  paziente  , 
provenire  dalla  naturale  esistenza  del  metallo  neH’or* 
ganismo  della  medesima  ,  piuttostochè  dal  rame  in¬ 
trodotto  per  mezzo  del  latte  nel  ventricolo?  Tale  opi¬ 
nione  ,  a  dir  vero  ;  non  è  che  una  semplice  conget¬ 
tura  ,  ma  appoggiata  all’  analogia  dei  fatti  e  soste¬ 
nuta  dalla  mancanza  di  qualunque  effetto  proprio  del 
rame  ossidato  sulla  membrana  interna  del  tubo  gastro- 
enterico  ,  per  cui  rimane  sempre  dubbia  la  provenien¬ 
za  del  medesimo  per  la  via  dello  stomaco  (2). 


( 1 )  Journal  de  Chinile  medie.  i833.  Mars.  V  A u- 
tore  ritiene  clic  in  questi  casi  il  rame  provenga  dalla 
natura  dei  concimi  depositati  ai  piedi  dei  vegetabili 
produttori  ^  colP  essere  poscia  assorbita  la  sostanza 
metallica  dai  vegetabili  medesimi.  (  Journ .  cit.) 

(2)  La  scoperta,  della  naturale  esistenza  del  rame 
nel  corpo  umano  merita  una  particolare  considera¬ 
zione  nelle  ricerche  medico-legali.  Trattandosi  di  de¬ 
cidere  della  presenza  di  tale  sostanza  deleteria  j  che 


Che  se  la  naturale  esistenza  dèi  rame  non  è  nel 
presente  caso  abbastanza  provata  ,  o  non  rende  suffi¬ 
ciente  ragione  del  fenomeno  osservato  da  Prichard  s 
giova  riflettere  che  f  organismo  vivente  ,  in  istato  di 
malattia  ,  sotto  Y  azione  dei  pervertiti  processi  vitali  , 
o  chimico-vitali,  opera  nello  stato  dei  fluidi  e  dei  so¬ 
lidi  nuove  produzioni  analoghe  a  naturali  sostanze  ; 
altera  il  processo  delle  secrezioni  variandone  il  colore, 
1’  odore  ,  e  fabbrica  persino  un  principio  analogo  a 
quello  di  alcuni  veleni.  Dalle  ingegnose  esperienze  di 


si  sospetta  ingoiata  coi  cibi ,  o  colle  bevande  3  la 
presenza  di  una  piccola  quantità  di  questo  metallo 
non  pub  fornire  3  per  se,  motivi  dì  imputazione.  Per¬ 
ciò  interessa  3  che  i  medici  legali  non  solo  determi¬ 
nino  accuratamente  la  quantità  del  rame  scoperto  s 
ma  prendano  ancora  in  considerazione  la  naturale 
esistenza  del  medesimo j  tale  argomento  intorno  al 
quale  non  si  e  sinora  pensato  ,  avendo  non  poca  in¬ 
fluenza  nel  giudicare  di  venefìcio  per  rame  ,  esige 
per  parte  dei  medici  legali  una  particolare  attenzione . 
Anche  Boutigny  raccomanda  di  procedere  con  grande 
circospezione  nel  giudicare  di  avvelenamento  3  quando 
abbiasi  trovato  rame  in  piccola  quantità  nelle  mate - 
rie  evacuate  per  vomito 3  per  V  ano ^  nei  liquidi  estratti 
dalle  cavità  spianerà  che.  Quivi  V  Autore  propone  una 
questione ,  senza  però  risolverla  3  cioè  ?  se  da  una 
piccola  quantità  dì  rame  trovato  in  un  individuo  estin¬ 
to  per  morte  violenta  ,  si  possa  attribuire  alla  detta 
sostanza  la  morte  del  medesimo .  (  Journal  de  Chiane 
medicale  1 833.  Mars  ), 
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Berthollet  siamo  addottrinati ,  che  le  materie  animali 
possono  formare  l’acido  prussico  in  ragione  del  nitro- 
gene.  che  contengono  unito  all’idrogeno,  ed  al  car¬ 
bonio  (i).  Insegna  Fourcroy 3  che  un  semplice  can¬ 
giamento  nella  proporzione  dei  principj  costituenti  la 
materia  animale ,  fornisce  per  risultamelo  la  forma¬ 
zione  dell’acido  prussico  nello -stesso  organismo  vi¬ 
vente  (?.),  Per  uguale  ragione,  li  acidi  urico  e  latteo 
hanno  per  carattere  particolare  quello  di  convertirsi 
in  acido  prussico  (3).  Abbiamo  da  Jtard  il  caso  di 
due  ammalati  per  acuta  affezione  gastro-enterica  ,  le 
cui  evaporazioni  esalavano  un  odore  forte  di  aman¬ 
dole  amare  (4),  ciò  che  in  altri  individui  manifesta¬ 
vano  il  sudore,  li  sputi,  le  orine,  senza  che  questi, 
nè  quelli  avessero  fatto  uso  di  simile  sostanza  (5). 


(1)  System,  del  connoiss.  chini.  Tom.  IX. 

(2)  System,  cit. 

(3)  System,  cit. 

(4;  Archiv.  de  Médec.  1824.  Avril. 

(5)  Potendo  talvolta  essere  V  acido  prussico  il  prò * 
dotto  spontaneo  di  qualche  stato  patologico  delPorga - 
nismo  vivente  ,  siano  ben  cauti  i  medici  nel  giudicare 
di  veneficio  per  acido  prussico  ,  per  acqua  coobata 
di  lauro  ceraso  3  dall1 2 3 * 5  odore  che  esalano  le  materie 
rigettate  per  bocca  3  per  V  ano  j  le  secrezioni  j  ecr.  E 
quand1  anche  il  midollo  spinale  il  cervello  >  il  cuore 
presentassero  simile  fenomeno  ,  gli  effetti  del  veleno 
devonsi  sempre  scoprire  nei  visceri  3  ove  la  sostanza 
venefica  è  stata  primitivamente  ingojata.  Perciò  V  o~ 
dorè  t  benché  proprio  dell1  acido  prussico  ,  non  é  un 
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Curiosi  e  singolari  sono  i  prodotti  morbosi  ,  die  in 
dipendenza  del  pervertimento  degli  indicati  processi 
operansi  nell’  animale  economia.  Tra  questi  racconta 
Perniimi  di  un  uomo  ,  che  da  una  parte  della  cute 
emetteva  una  materia  arenosa  bianchissima  ,  la  quale 
si  convertiva  in  piccoli  cristalli  (i).  E  per  venire  ai 
casi  più  recenti,  abbiamo  da  G autieri ^  che  in  mezzo 
ai  capegli  di  una  puerpera  aggravata  per  febbre 
lenta  ,  spuntavano,  e  crescevano  piccoli  e  sottilissimi 
funghi  (2),  il  quale  fenomeno  ebbe  pure  ad  osservare 
Targioni  Pozzetti 3  sopra  di  una  gamba  fratturata  (3). 
Da  una  piaga  sinuosa  del  piede  destro  di  un  infermo 
Imolese  vedeva  Angeli  scaturire  abbondante  quantità 
di  muriato  di  soda  (4).  Nè  in  diverso  modo  i  prodotti 
delle  secrezioni  acquistano  vario  odore  ,  colore ,  che 
manifestasi  chiaramente  al  sortire  pei  diversi  emun- 
torj.  Tali  erano  le  orine  cerulee ,  azzurre  osservate 
da  Reil  (5) ,  da  Schreger  (6) ,  da  Mojon  (7) ,  da  Ney- 
sei ,  e  più  recentemente  dall’  amico  e  collega  Be~ 


carattere  bastante  per  appoggiare  il  veneficio  operato 
colV acido  prussico  o  coll* 1 2 3 4 5 6 7 acqua  di  lauro  ceraso . 

(1)  Ephemer.  cit.  Ann.  Vili. 

(2)  Memorie  della  Società  Medica  di  Bologna . 
Tom.  I. 

(3)  Memorie  della  Società  italiana.  Tom.  X III. 

(4)  Sale  marino  uscito  dalla  piaga  di  un  piede 3  ecc. 

(5)  Archiv.  Band.  V. 

(6)  Dissert.  fluid,  corp.  élabor.  specim. 

(7)  Ann.  de  Chimie  i83o.  Aout. 

Annali.  Voi.  LXVUI.  2 
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rutili)^  li  sputi  cerulei,  verdastri  ,  di  cui  parlano 
Weber  (2)  ,  Webel  ,  Reil  (3)  :  i  sudori  cerulei  , 
azzurri,  neri,  violacei,  verdastri  veduti  da  Olao  Bar¬ 
richi  o ,  Lancellotti  j  Junker ,  Cajo  Britanno  ,  Panili  ni, 
Borellì ,  Fotircroy ,  Brera ,  Julia  Fontainelles  3  Dol- 
xe.j  Moxi  ft),  Diciamo  lo  stesso  in  quanto  all*  ori¬ 
gine  dell’  odore  piccante  simile  a  quello  di  cantaridi , 
che  esalava,  per  osservazioni  di  Brera  ,  un  individuo 
affetto  da  risipola  (5):  dell’odore  soave,  fragrante, 
sebbene  prodotto  da  principio  diverso  ,  che  noi  stessi 
abbiamo  veduto,  e  descritto  spirante  dall* 2 3 4 5 6 7 avanbraceio 
sinistro  (6). 

Sarebbe  pressoché  irragionevole  il  credere  che  li 
sputi  ,  le  orine  ,  i  sudori  di  colore  ceruleo,  azzurro, 
violaceo  ,  verde,  ecc. ,  provengano  sempre  da  sostanze 
metalliche  introdotte  nel  corpo  umano.  Didatti  ,  non 
usavano  del  ferro,  del  rame,  o  di  altra  preparazione 
minerale  li  infermi  che  per  relazione  di  Olao ,  di 
Ijancellotti ,  di  Pinker.,  di  Paullinij  di  Lemery ,  di 
Brera ,  mandavano  un  sudore  azzurro,  nero,  verde, 
violaceo,  ecc.  (7).  Julia  F'ontainelles  pretendeva  che 


(  1  )  Memor.  dell  Accad.  delle  Scienze  di  Torino. 
Tom,  XXXVI. 

(2)  De  sputis. 

(3)  Memorab.  Clin.  Fascio.  II. 

(4)  Oper.  cit.  Vedasi  la  nostra  Memoria  sul  cada - 
vere  sudante. 

(5)  Memorie  clinico-mediche. 

(6)  Sopra  di  un  individuo  spirante  soave  odore. 

(7)  Oper.  cit. 
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le  orine  ed  i  sudori  azzurri ,  quali  rendeva  un  gió¬ 
vane  ammalato ,  dipendessero  da  inchiostro  bevuto  ; 
ma  in  un  secondo  caso  uguale  ritrovò  nelle  orine  il 
prussiato  di  ferro  ,  senza  che  il  paziente  avesse  fatto 
uso  di  preparazione  marziale  (i).  La  fanciulla  trattata 
da  Mojon  col  protossido  di  ferro  ,  mandava  le  orine 
azzurre,  ma  li  individui  di  Niel *  di  Schreger di  Rey - 
sei  presentavano  lo  stesso  fenomeno  indipendentemen¬ 
te  dall’  avere  preso  qualunque  rimedio  marziale  (2)* 
Così  le  orine  della  giovane  di  cui  parla  Beruti ,  sotto¬ 
poste  dall’  espertissimo  Cantìi  all’  analisi  chimica  , 
mostravano  manifesta  la  presenza  del  prussiato  di 
ferro ,  quand*  anche  la  paziente  usato  non  avesse 
di  questo ,  nè  di  altro  preparato  tolto  dallo  stesso 
metallo  (3).  All*  appoggio  delle  quali  considerazioni 
dedotte  da  fatti  per  più  volte  ripetuti,  siamo  ben  lon¬ 
tani  dal  ripetere  il  sudore  verde  osservato  da  Pri- 
chard  dal  rame  introdotto  nel  corpo  umano,  in  quan¬ 
to  che  un  simile  giudizio ,  oltre  di  essere  ipotetico  , 
viene  smentito  dalle  osservazioni  e  dall*  analogia  dei 
fatti. 


(1)  Braconnot  ,  muovendo  dei  dubbj  sulla  scoperta 
del  prussiato  di  ferro  nelle  orine  azzurre  fatta  ed 
annunziata  da  Julia  Fontainelles  ,  ne  ripeteva  il 
colore  da  una  particolare  materia  da  esso  rilevata  , 
e  detta  Cianorina:  ma  senza  ragione  ,  in  quanto  che 
il  prussiato  di  ferro  nelV  orina  era  abbastanza  com¬ 
provato  daW  analisi  chimica . 

(?)  Oper.  cit. 

(3J  Memor.  cit.  dell'  rdccad.  di  Torino. 


20 


Ma  d’  onde  ripetere  il  curioso  prodotto  ,  e  come 
fornire  una  sufficiente  spiegazione  sulla  genesi  del  me¬ 
desimo  ?  Richiamando  i  filosofici  pensamenti  di  Four. 
croy  intorno  al  sudore  di  colore  turchino-carico,  qua¬ 
le  ebbe  ad  osservare  in  un  individuo  ammalato,  noi 
troviamo  ,  che  invece  di  ammetterne  la  provenienza 
da  preparazione  marziale  introdotta  nell’  organismo  , 
o  dal  sangue  nel  quale  sussistono  i  materiali  del  fer¬ 
ro  (r),  incolpava,  con  fino  accorgimento,  un  prodotto 
dell’animale  economia  in  istato  morboso  (2).  Moscati 
dopo  di  avere  mediante  la  più  accurata  analisi  chi¬ 
mica  esaminato  il  sale  marino  ,  che  per  relazione  di 
Angeli  j  sortiva  dalla  piaga  del  piede  di  un  uomo 
da  lungo  tempo  ammalato  (3),  sottoponeva  lo  straor- 


( 1 )  Il  ferro  j  riflette  Meli,  forma  il  principale  ma¬ 
teriale  j  anzi  il  materiale  piu  importante  che  con¬ 
corra  alla  formazione  del  sangue.  Desso  abbonda  in 
istato  di  salute  e-manca  laddove  questa  e  squallida 
e  lassa.  (  Sul  sangue  Cap.  IV ).  Ne  diversamente 
pensa  Ioedlich  asserendo  ,  che  il  ferro  costituisce  una 
parte  vitale  importantissima  anzi  necessaria  del  san¬ 
gue.  (  Archiv.  géner.  de  médec .  Novemb.  i832  ).  Per 
questa  ragione  il  ferro  ha  somma  influenza  nel  veri¬ 
ficare  in  materia  criminale  le  macchie  del  sangue  me¬ 
desimo  j  ciò  che  venne  da  Meli  con  molto  accorgi¬ 
mento  ed  altrettanta  perizia  dimostrato.  (  Sul  san¬ 
gue  j  eoe.  V edasi  la  nostra  Memoria  sulla  dignità 
della  medicina  legale  ), 

(1)  System,  cit. 

(3)  Storia  cit . 
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dinario  fenomeno  ad  una  morbosa  condizione  dell’ or¬ 
ganismo  ,  in  forza  della  quale  alterata  la  facoltà  della 
produzione,  ne  conseguiva  un  insolito  prodotto  (i). 
Tale  era  pure  il  sentimento  di  Angeli j  limitandosi 
ad  ammettere  una  misteriosa  operazione  della  natu¬ 
ra  ammalata  ,  ed  un  chimico  processo  lavorato  nel- 
r  animale  economia  (a).  Nè  diversamente  pensava 
Brera  3  del  sudore  di  colore  giallo -verdastro,  con  forte 
odore  di  cantaridi,  quale  riteneva  per  risultamento 
di  morbosa  animale  produzione  (3).  Per  le  quali  co¬ 
se,  che  tanto  interessano  il  medico  ed  il  filosofo  , 
ci  sembra  di  poter  con  qualche  fondamento  ammet¬ 
tere,  che  pervertiti,  modificati,  per  azione  di  incognite 
potenze ,  i  processi  chimico-vitali  degli  organi  secer- 
nenti  la  materia  della  traspirazione  ,  specialmente  tra 
le  dita  dei  piedi,  sul  dorso  ,  ed  olia  pianta  dei  me¬ 
desimi  ,  abbia  il  sudore  acquistato  un  colore  verde  , 
e  fornita  una  materia  analoga  al  rame  (4). 


( i )  Sopra  alcuni  prodotti  singolari  dell(i) * 3 4  anim.  eco¬ 
nomia  j  ecc. 

(a)  Storia  cit. 

(3)  Memor.  clinicomied.  cit. 

(4)  Sembra  ragionevole  il  credere  ,  scrive  Cantèi 
che  nell’animale  economìa  sotto  morbosa  condizione , 
si  possa  generare  V  acido  prussico  idrocianico  ,  piu 
frequentemente  che  non  si  e  credulo  :  ma  che  pcio 
stante  la  presenza  di  alcune  basi  capaci  di  neutra¬ 
lizzare  j  e  di  paralizzare  la  qualità  deleteria 3  rare 
siano  le  circostanze  ,  in  cui  quest’  effetto  diventi  ca¬ 
gione  di  gravi  disordini^  nell *  animale '  economia  (  Atti 
cit.  dell3  Accad.  di  Torino  ). 
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Nei  tempi  decorsi  lati  ed  analoghi  fenomeni  vaga¬ 
vano  nei  libri  dell’arte  salutare  senz’essere  meditati, 
od  erano  per  lo  meno  imperfettamente  spiegati.  Pre¬ 
sentemente  ,  mercè  i  progressi  delle  scienze  e  della 
filosofia,  medici  dotti  e  fisio-patologi  giudiziosi,  tra 
i  quali  si  è  non  poco  distinto  Dumas  (i)  ,  ne  'haono 
fornita  una  plausibile  spiegazione.  Ogni  organo  secre- 
tore  costituisce  un  laboratorio  chimico  animale,  il  cui 
prodotto  è  sempre  una  nuova  sostanza,  ma  che  non 
può  operare  che  l’organo  stesso.  Perciò  pervertendosi, 
sotto  l’ influsso  delle  malattie ,  in  tutto  od  in  parte  i 
processi  chimico-vitali  a  segno  di  produrre  una  par¬ 
ticolare  modficazione  nell’ intima  struttura  dell’organo 
secernente  ,  si  altera  la  materia  sottoposta  alla  secre¬ 
zione  e  si  cangia  o  nella  qualità  del  prodotto ,  o  nella 
proprietà  chimica  ,  od  in  amendue.  In  tal  modo  si 
operano,  si  formano  i  prodotti  interamente  nuovi,  e- 
strauei  allo  stesso  organismo;  la  materia  secreta  assume 
colore,  odore  e  carattere  diverso  dal  naturale  (2). 
Ora  applicando  questi  concetti  fisio-patologici  rischia¬ 
rati  dalla  filosofia  al  caso  riferito  da  Prichard ,  ben 
lungi  dall’  ammettere  l’ introduzione  del  rame  nel 
corpo  umano,  e  dal  ritenere  la  eliminazione  delle  par- 


(2)  V edasi  la  nostra  disertazione  sulla  palo  genia 
del  diabete  j  ecc.  Poco  diversamente  pensando  Cantù, 
ripete  il  prussiato  di  ferro  ritrovato  nell ’  orina  dalla 
anormalità  della  secrezione  dei  reni  ,  la  quale  ,  se¬ 
condo  Wollaston,  si  pub  riguardare  come  un  processo 
chimico -galvanico.  (  Cantù  ,  Mcmor.  cit.  ) 

(  j  )  Opcr.  cit. 
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ticelle  metalliche  per  la  via  della  cute  sotto  forma  dì 
sudore  verde,  troviamo  più.  consentaneo  alla  ragione, 
al  fatto,  ed  all'analogia  di  considerare  il  sudore  ver¬ 
de,  e  le  particelle  estratte  dal  medesimo,  non  altri¬ 
menti  che  un  morboso  prodotto  delP  animale  econo¬ 
mia.  L'  essere  comparso  il  fenomeno  nello  stato  di 
marasmo,  in  cui  trovavasi  da  tre  mesi  la  paziente  , 
conferma  la  nostra  opinione,  in  quanto  che  simili  pro¬ 
dotti  non  avvengouo,  per  osservazione  di  Fourcroy  , 
dì  Gauticri ,  di  Targioni  Tozzetti ,  di  Angeli  di 
Brera ,  di  Mojon ,  che  sotto  condizione  di  più,  o  meno 
lunga  malattia  (i).  Solo  che  rendesi  assai  difficile  il 
comprendere,  come  P organismo  vivente  elabori  produ¬ 
zioni  analoghe  a  sostanze  appartenenti  al  regno  mi¬ 
nerale,  anzi  del  tutto  straniere  al  corpo  umano:  come 
operi  un  prodotto,  che  rassomigli  all’  una  piuttosto 
che  all’altra  sostanza:  come  fornisca  alia  materia  sot¬ 
toposta  alla  secrezione  un  colore,  un  odore,  che  non 
partecipa  in  alcun  modo  della  natura  animale,  e  come 
diriga  ad  uno  piuttosto  che  ad  altri  erauntorj  la  sua 
azione.  Pare,  che  modificandosi  l'organizzazione  ir» 
maniere  infinite  in  ragione  del  variato  pervertimento 
vitale,  infiniti  pure  debbano  risultare  gli  straordinaij 
prodotti  dell’  organismo  vivente  sotto  1’  influsso  delle 
malattie.  Sarebbe  desiderabile  di  conoscere  la  fcnaniera 
con  cui  si  modifica  in  tutto  od  in  parte  la  stessa  or¬ 
ganizzazione  :  il  processo  d’onde  emanano  le  morbose 
produzioni;  il  modo  con  cui  si  altera,  si  cangia  il  co¬ 
lore,  l’odore  della  materia  secreta ,  ed  assuma  questo 


(  i  )  Op.  cit. 
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nuovo  carattere  e  proprietà.  Ma  noi  non  possiamo 
giudicare  che  dagli  effetti ,  senza  potere  penetrarne 
T  intima  cagione  ,  alla  quale  non  arriva  1’  angusta 
sfera  delle  nostre  cognizioni.  La  natura,  quel  sublime 
artefice,  che  opera  tanti  fenomeni  nel  complesso  deJ 
suoi  lavori  tutti  ammirabili  ,  scuscettivi  ben  di  raro 
di  essere  imitati,  non  giammai  superati,  ha  voluto  ri¬ 
serbare  a  se  medesima  tutto  il  segreto  dell’ operazione. 

Nell’esporre  queste  brevi  riflessioni  sul  caso  riferito 
da  Prichard  ,  fu  nostro  intendimento  di  non  allonta¬ 
narci  dai  principj  fìsio-patologici ,  nè  crediamo  di  es¬ 
sere  andati  lungi  dal  vero.  L’  introduzione  del  rame 
nel  corpo  umano  non  è  abbastanza  provata,  e  molto 
meno  li  elFetti  corrispondono  alla  cagione.  Perciò  non 
scorgiamo  che  due  strade  alla  spiegazione  del  feno¬ 
meno,  cioè,  o  la  naturale  esistenza  dell'ossido  di  rame 
nell’organismo  vivente,  od  un  prodotto  morboso  per 
vizio  di  secrezione  Nel  primo  caso,  mancano  le  prove 
più  decisive  ,  o  queste  richiedono  per  lo  meno  uno 
Stato  di  salute  più  o  meno  perfetto  per  sparte  della 
paziente.  Nel  secondo,  l’elaborarsi  dall’organismo  vi¬ 
gente  nel  corso  delle  malattie  varie  produzioni  ana¬ 
loghe  a  sostanze  del  tutto  estranee  al  corpo  umano  , 
e  Punirsi  nel  presente  caso  le  circostanze  più  favore¬ 
voli  alla  formazione  delle  medesime,  rendono  una  ra¬ 
gione  più  chiara  e  soddisfacente  dell’  avvenuto  feno¬ 
meno.  Egli  è  sovra  queste  principali  nozioni  fisio-pa- 
tologiche  più  conformi  alle  leggi  di  natura,  sulle  quali 
abbiamo  fondato  il  nostro  ragionare.  Che  se  questo 
dissenta  dal  giudizio  ammesso  da  Prichard ,  siamo  ben 
lontani  dallo  scemare  per  il  medesimo  la  debita  stima, 
e  molto  meno  dal  pretendere  una  cieca  adesione  a 
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quanto  abbiamo  esposto.  Ciascuno  in  medicina  ha  la 
propria  maniera  di  vedere,  e  di  giudicare.  Ma  lad¬ 
dove  avessimo  errato,  pienamente  persuasi  che  ad  ab- 
baglj  va  soggetta  1’  umanità  intera ,  non  esiteremo  a 
confessare  il  proprio  errore,  ritenendo  con  Feder ,  che 
il  divenire  saggio  ,  e  prudente  a  forza  di  errrori  si  è 
la  inalterabile  condizione  dell’uomo  (i). 


Sopra  gli  studj  e  gli  scritti  del  Chimico  Ita¬ 
liano  dott.  Girolamo  Melandri  Contessi.,  P. 
O.  P.  di  Chimica  generale  animale  e  far¬ 
maceutica  nella  I.  R.  Università  di  Pado¬ 
va ,  ecc. ,  ecc.,  ecc.  Orazione  letta  alV  Ac¬ 
cademia  di  Padova  dal  dott.  Giuseppe  Luigi 
Gianelli,  P .  O .  Prof,  di  Medicina  Legale  e 
Polizia  Medica  nella  stessa  Università >  ecc. 

Come  vorrò  in  questo  giorno,  Illustri  Accademici, 
dinanzi  a  voi  muover  parola?  Come  h  veci  sostenere 
di  quello  (2)  la  cui  immatura  perdita  voi  immerse  in 
profondo  dolore  ,  questa  intera  città  amareggiò  acer¬ 
bamente,  venne  da  Italia  tutta  compianta?  Dove  so¬ 
levano  annunziarsi  i  lavori  e  i  ritrovamenti  applau¬ 
dirsi,  onde  Girolamo  Melandri  Contessi  la  chimica 
scienza  arricchì,  fra  i  suoi  compagni  ammiratori  ed 


(1)  Ricerche  analit.  sul  cuore  umano.  Tom.  1. 

(2)  Nella  seduta  accademica  de J  1 4  maggio  doveva 
leggere  lo  stesso  Prof.  Melandri. 
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amici,  quando  ognuno,  lui  rivo,  atrio  colto  dal  ve¬ 
ritiero  suo  labbro  lumi  novelli  ed  aggiuntegli  nuove 
lodi  e  corone,  con  qual  altro  argomento  posso  io  ri¬ 
sarcirvi  del  danno  comune,  di  che  meglio  mi  con¬ 
viene  parlare  che  di  lui  ?  Nè  dalle  circostanze  della 
sua  vita  ampia  materia  vuole  essere  tratta  al  mio  ra¬ 
gionare  ,  dopo  che  personaggio  di  esperimentata  elo¬ 
quenza,  di  ingegno  penetrativo  (i),  nei  dì  del  massimo 
pianto,  alla  vista  della  funebre  pompa,  seppe  solenne¬ 
mente  delinearle  ad  universale  couforto.  Gli  studj  del 
chimico  nostro,  gli  scritti  suoi  siano  quelli  che  a  rav¬ 
visare  in  lui  ci  conducano  un  luminare  distinto  di 
questa  medica  scuola,  e  un  principale  ornamento  del 
nostro  Regno,  anzi  del  suolo  italiano.  E  tanto  in  fatto 
essere  egli  doveva  ,  se  per  natura  curioso  indagatore 
del  vero  e  osservatore  esattissimo  j  divenuto  era  per 
genio  esperimentatore  indefesso,  e  di  tal  mente  an¬ 
dava  fornito,  che  valeva  a  prontamente  e  facilmente 
condurlo  nei  chimici  esami  alla  scoperta  delle  più 
lontane'  e  recondite  analogie.  Tale  allo  stesso  debole 
mio  sguardo  si  presenta  il  Melandri,  e  tale  studierommi 
dipingerlo  ,  ogni  argomento  traendo  dalle  opere  sue; 
chè  la  vastità  del  subbietto  aggiungerà  al  certo  forza 
al  mio  dire,  sicché  possa  adombrare  con  degui  colori 
la  verità,  e  da  questa,  più  che  da  rettorica  diligenza, 
cercando  grazia  alle  mie  parole,  in  modo  alla  dignità 

■  -  ■  -  ■  -  -  r 

(i)  E  esso  il  celebre  Professore  P.  O.  di  Introdu¬ 
zione  allo  studio  della  Medicina  e  Chirurgia  e  di 
Anatomia  Umana  dolt.  Floriano  Caldani,  di  cuij  dopo 
la  lettura  della  presente  orazione j  vidde  la  pubblica 
luce  il  «  Discorso  funebre  recitato  nella  chiesa  di 


del  luogo  Gii  alla  dottrina  vostra  corrispondente,  ono¬ 
rare  la  memoria  del  mio  Maestro. 

Ove  la  vita  giovanile  de’  grandi  uomini  si  conosca, 
bene  spesso  avviene  che  in  essa  si  ammirino  i  germi 
di  quelle  doti  e  virtù  ,  che  collo  andare  degli  anni 
vie  più  sviluppatesi  ed  a  perfezionamento  condotte,  le 
vere  fonti  divennero  della  lor  gloria.  Cosi  fu  del  Me- 
lanàri .  Orrore  alla  menzogua,  lealtà  nelle  asserzio¬ 
ni,  ardore  nello  indagare,  sottigliezza  nel  questionare, 
nel  rispondere  acume  ,  sentimento  di  emulazione  ,  di 
onore,  di  virtù,  di  religione  distinsero  in  patria  il  bi¬ 
lustre  fanciullo  ,  e  caro  lo  resero  ai  congiunti  ed  a- 
mici  (i).  JNfè  diverso  mostrossi  allorché,  accoltolo  Faenza 
nel  suo  Seminario,  i  giorni  corsero  di  turbolenza  e  di 
guerra ,  che  riempirono  di  tristezza  e  di  desolazione 
quelle  contrade  sotto  la  lusinghiera  larva  di  libertà  e 
di  eguaglianza  (2J.  L*  animo  giovanile  ne  restò  fuga- 


n  S.  Maria  del  Carmine  in  Padova  il  giorno  XXV 
«  Febbrajo  dell *  anno  MDCCCXXXIIl  nelle  solenni 
»  esequie  del  dott.  Girolamo  Melandri  Prof  ecc.  Pa- 
»  dova  1 B 33.  4.0 

(1)  Nato  Girolamo  in  Bagnacavallo  ,  li  29  marzo 
1 784.»  da  Giovanni  Melandri  e  da  Ottavia  Contessi 3 
richiamò  tosto  a  se  V  attenzione  e  V  affetto  di  ambe¬ 
due  le  famìglie.  Alla  nascita  del  di  lui  fratello  Gae¬ 
tano,  il  zio  Giovanni  Battista  Contessi  rimasto  senza 
figli  voleva  adottarlo  j  non  vi  consentirono  però  i  ge¬ 
nitori  ,  e  così  il  nostro  chimico  ebbe  m  vita  ed  in 
morte  degli  zìi  Contessi  sorte  eguale  con  il  fratello. 

(2)  Il  Melandri  passò  nel  Seminario  di  Faenza  gli 
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cernente  commosso;  ma  ridotto  alla  tranquillità  della 
casa  paterna  sentì  il  primiero  dominio  delle  idee  di 
pietà  e  di  dovere  ,  e  di  nulla  piti  dilettandosi  che 
della  caccia  e  di  ginnastici  giuochi  ,  compiè  il  corso 
delle  lettere  amene. 

Intanto  giunto  era  al  suo  termine  il  secolo  decimo 
ottavo’  ed  avendo  Bagnacavallo  acquistato  il  Longa¬ 
nesi ,  uomo  in  ogni  parte  della  filosofia  peritissimo  e 
per  erudizione  preclaro  (i),  lui  ebbe  il  Melandri  a 
maestro  ,  a  consigliere  ed  amico  ,  e  tanto  de’  nuovi 
studj  si  dilettòj  che  fra  i  primi  distinto  soleva  muo¬ 
vere  di  continuo  le  piti# argute  questioni,  verificare  le 
fisiche  sperienze ,  ed  avanzato  negli  algebrici  calcoli 
e  pieno  della  verità  delle  matematiche  scienze,  stava 
per  dedicarvisi  stabilmente.  Erangli  dinanzi  agli  oc- 
chj  que’  fisici  e  matematici  sommi ,  che  allora  fiori¬ 
vano  più  che  mai  ;  e  divisando  già  col  pensiero  di 


anni  scolastici  1795*96  e  1796-97,  ma  insorta  nel 
febbrajo  di  questo  ultimo  la  nota  guerra  di  Faenza x 
gli  studj  furono  interrotti  e  ne  resto  distratta  la  mente 
del  giovine j  il  quale  non  vi  si  restituì  in  progresso. 

(1)  Stefano  Longanesi  di  Bagnacavallo appena  ri¬ 
tornato  dagli  studj  fatti  in  Bolognaj  fu  alla  età  di  20 
anni  prescelto  a  Bibliotecario  Comunale  e  Profes¬ 
sore  di  Geometria  ,  di  Algebra  e  di  Fisica  e  (  per 
usare  le  parole  stesse  del  Melandri  )  a  ornamento  e 
»  decoro  della  mia  patria sarebbe  stato  pure  decoro 
”  sommo  dJ  Italia  se  fosse  vissuto  e  se  allato  avesse 
”  avuto  un  uomo  di  mondo  atto  a  condurlo  ed  a  li - 
»  fiutare  la  di  lui  bibliomania  e  la  versatilità  del  di 
”  lui  vasto  ingegno.  » 
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dividere  seco  loro  le  palme  e  gli  onori,  mal  potea 
cedere  al  contrario  desiderio  dè  suoi,  alla  idea  del 
bisogno  in  cui  versava  la  patria  terra  di  farmacista 
dotto  ed  esperto,  alle  fondate  promesse  di  più  sicuri 
e  pronti  guadagni.  La  stessa  viva  brama  di  gloria 
però  la  vinse  (i). 

Caduta  la  scuola  Stahliana,  le  dottrine  di  Lavoisier , 
accettate  dovunque,  tolte  le  vane  nominazioni  ond’era 
ingombra  e  resa  oscura  la  Chimica  ,  vedeasi  questa  a 
quei  giorni  innalzata  ai  rango  di  vera  ed  esatta  scienza; 
ferveane  in  tutta  Europa  lo  studio,  moltiplicavansi 
le  utdi  applicazioni,  vasto  era  il  campo  aperto  agl’in¬ 
gegni,  ricca  la  messe,  pochi  fra  gli  Italiani  gareg¬ 
giavano  cogli  stranieri  nel  coglierla.  Ciò  riseppe  il 
Melandri  dal  suo  Longanesi  *  ed  eccolo  non  più  esi¬ 
tare  nella  scelta,  eccolo  in  Ravenna  ai  dieciotto  anni 
dell’età  sua  (2),  battere  una  carriera,  che  più  presta¬ 
mente  potea  condurlo  alla  meta.  E  già  impaziente  sino 
dalle  prime  sue  mosse  la  rimirava;  perocché  tutto 
nuovo  nei  chimici  studj  ,  non  tollerò  la  neghittosa 
ignoranza  di  chi  doveva  essergli  precettore,  ed  alla 


(1)  Pieno  essendo  il  Melandri  di  disposizione  allo 
studio  delle  matematiche  3  ne  sapendo  che  josse  Chi¬ 
mica  e  Farmacia  3  come  venne  sollecitato  dai  suoi 
ad  istudiarle,  perche  dopo  la  morte  del  sig.  Carlo  Godi 
si  mancava  di  abile  farmacista  in  Bagnacavallo  3  ri¬ 
chiese  di  consiglio  il  Longanesi e  la  sola  domanda 
direttagli  fui  se  erano  più  stimati  i  Chimici  0  i  Mate¬ 
matici? 

(2)  Era  V  aprile  del  1802. 
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chiara  luce  delle  grande  opera  del  Lavoisier  con  tal 
fervore  e  successo  (i)  si  fece  da  solo  a  percorrere  lo 
intrapreso  cammino,  che  ben  presto  conobbe  di  po¬ 
ter  poco  progredire  più  oltre  da  quella  sua  dimora 
ed  ottenne  di  passare  a  Bologna  (2). 

Chiamavaio  colà  la  rinomanza  in  cui  era  salito  il 
Coli ,  che  vi  insegnava  Chimica  Farmaceutica  }  e  molto 
utilmente  e  piacevolmente  ve  lo  trattennero  1’  acco¬ 
glienza  fattagli  dal  Coli  stesso  e  dal  V  enturoli ,  la  ce¬ 
lebrata  Università,  la  ricchissima  biblioteca  ,  la  gio¬ 
ventù  animata  e  studiosa  ,  la  opportunità  di  vedere 
e  di  ripetere  egli  stesso  chimiche  operazioni  ed  espe¬ 
rienze.  Fu  in  quella  città  ed  in  queli’&nno,  che,  fre¬ 
quentando  le  pubbliche  lezioni  date  di  Chimica  dal 
Laghi ,  di  Istoria  naturale  dal  Galvani ,  di  Fisica  spe- 


(1)  Stava  da  un  mese  prima  il  giovine  Melandri 
nella  farmacia  del  sig.  Ignazio  Moretti  ed  udiva  le 
lezioni  di  chimica  tenute  dal  Prof  Rasi  nel  Liceo  dì 
Ravenna  dietro  i  principi  di  Chaptal  ,  quando  venne 
in  possesso  della  grande  opera  di  Lavoisier,  tradotta 
e  commentata  dal  celebre  Dandolo.  Egli  allora  la¬ 
sciata  ogni  cosaj  sino  a  disgustare  il  Moretti  ed  ab¬ 
bandonarlo  j  e  rinchiusosi  nella  propria  stanza ,  non 
ne  sorti  se  non  dopo  essersi  ] impossessato  dello  spi 
rito  delle  dottrine  del  Chimico  Francese  ì  che  divenne 
il  suo  gran  libro,  il  suo  codice  universale,  la  guida 
del  suo  pensiero. 

(2)  F u  prima  per  quattro  mesi  speziale  astante  nella 
Farmacia  dello  Spedale  di  Ravenna ,  e  passo  poi  a 

Bologna  nell1 2 3  ottobre  1802. 
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rimeritale  dal  V evali ,  di  Astronomia  dal  Guglielmini » 
di  Anatomia  e  Fisiologia  dal  Mondinì  ,  di  Botanica 
dal  Rodesi ,  ed  assistendo  ai  privati  insegnamenti  di 
Chimica  pratica  del  Coli ,  e  di  Materia  medica  e  far¬ 
maceutica  de!  Marcliettij  si  sentì  spinto  ognor  più  a 
coltivare  la  scienza  sua  prediletta}  —  colà  rifulse 
fra  compagni  pel  suo  valore  nelle  filosofiche  deputa¬ 
zioni  sulle  opere  di  Elvezio  e  di  Dupuy,  —  là,  me¬ 
ditando  gli  scritti  di  Morveau  e  Berthollet  e  le  teorie 
loro  paragonando,  gettò  i  fondamenti  ai  principj  sulla 
affinità  da  lui  io  progresso  svolti  e  insegnati  }  là 
delle  dottrine  tutte  del  Brugnatelli  cotanto  s’impadronì 
da  potere  vittorioso  impugnarne  la  massima,  quella 
cioè  della  combustione,  contro  il  Longanesi  medesimo 
che  acremente  la  sosteneva  (ij,  —  e  colà  pure, 
sempre  essendo  egli  intento  ad  osservare,  ad  esperi- 
mentare,  ebbe  a  rinnovarsi  caso  minaccievole  e  quasi 
luttuoso,  imperciocché  se  tratto  allo  amore  della  Fi¬ 
sica,  raccogliendo  da  profondo  fosso  aria  infiammabile 
fu  in  patria  vicino  a  sommergersi,  in  Bologna  poco 
mancò,  che  preparando  1’  acido  ossalico,  da  improv¬ 
viso  sviluppo  di  gas  nitroso  soffocato  non  rimanesse. 
Non  fatiche,  o  Signori,  non  dispendj,  non  periglj  po¬ 
terono  unqua  trattenere  il  giovine  Melandri  dallo  in¬ 
vestigare  con  raziocinio  giusto  ,  e  pesato  con  esperi¬ 
menti  ripetuti  e  esattissimi,  la  verità;  e  dallo  snodarla 


(r)  La  questione  si  agito  per  via  di  lettere  ,  soste¬ 
nendo  il  Longanesi  i  princìpi  del  Brugnatelli,  e  quelli 
di  Lavoisier  il  Melandri  3  che  potè  così  far  entrare 
nella  sua  opinione  il  proprio  maestro » 
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da  que’  viluppi,  nè  quali  o  per  la  moltitudine  e  va¬ 
rietà  delle  cose,  o  per  malizia  degli  uomini,  o  forse 
per  soverchia  finezza  di  iscienze  era  intralciata  e  rin¬ 
chiusa.  Qual  meraviglia  pertanto  se  fino  d’ allora  il 
Coli  lo  scegliesse  a  compagno  quando  ebbe  ad  ag¬ 
giungere  le  ali  all’ ardito  Areonauta  italiano,  e  dichia¬ 
rasse  volere  seco  lui  la  gloria  dell’ insegnamento  di¬ 
videre?  Però  il  nostro  chimico  non  acchetossi  a  quelle 
lusinganti  dimostrazioni,  e  misurando  il  cammino  per¬ 
corso,  vide  quanto  ancora  restavagli  per  toccare  la 
meta. 

Con  Volta,  Tamburini  ,  Scarpa  alla  testa,  sedeano 
sulle  cattedre  di  Pavia,  e  |Voi  ben  lo  sapete  dotti 
Accademici,  Soave,  M arabelli ,  Brugnatelli,  Rezzi , 
Jacopi,  Borda ,  Raggi,  rispettabile  consesso  e  di  ve¬ 
nerazione  degnissimo!  Qual  ingegno  italiano  non  avria 
sospirato  di  ammiramelo  davvicino?  Con  qual  ardore 
giovanile  non  dovette  il  Melandri  accogliere  il  ricer¬ 
cato  permesso  di  colà  trasferirsi,  e  di  intraprendere 
la  medica  carriera,  che  la  opportunità  gli  offeriva  di 
continuare  più  a  lungo  i  chimici  studj  ?  E  non  ne 
fece  egli  testimonianza  al  primo  suo  comparire  in 
quella  città ,  non  appalesò  pubblicamente  e  fervore 
e  valore  nella  sua  scienza?  Siami  dato,  o  Signori, 
di  addurvene  prova  solenne  (i).  Stava  il  Brugna¬ 
telli  in  aperto  luogo  spiegando  la  sua  teoria  sulla 


(i)  Le  circostanze  tutte  di  questo  fatto ,  al  pari  di 
quante  altre  si  riferiscono  ad  epoche  anteriori  a  quella 
in  cui  il  Melandri  passo  in  casa  del  Cav.  Moscati 
si  trassero  dalle  di  lui  Memorie  autograje. 
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éombustione  ossigena  e  terrnossìgena  :  affollali  d’  in¬ 
torno  se  gli  erano  gli  uditori  ,  che  alle  ;loro  doman¬ 
de  pronte  riceveano  risposte  e  spiegazioni  ai  loro 
dubbj  ;  la  viva  voce  dell’  inventore  appoggiava  quelle 
dottrine  ;  là  idea,  che  nate  erano  fra  di  noi,  il  merito 
ne  accresceva;  la  gloria  della  Chimica  Italiana  parea 
sostenerle.  Sconosciuto  e  nuovo  il  Melandri  penetra 
la  calca  e  parla.  E  chi  ridirà  i  molti  argomenti  eh’  ei 
mosse  ,  gli  innumerevoli  fatti  che  addusse,  pieno  co¬ 
ni’  era  de’  contrari  pri nei pj  ?  Si  avviva  il  discorso  , 
cresce  il  numero  degli  ascoltanti.  E  come  esprimere 
i  sentimenti  di  ammirazione  e  di  stima  ,  che  per  lui 
tutti  provarono  ,  al  vedere  quella  lotta  sì  disugnale 
per  la  età,  per  l’autorità,  per  la  fama,  ma  non  pel 
sapere  de^  combattenti  ?  Il  grande  sviluppo  di  calorico 
e  di  luce  ,  che  manda  egualmente  Io  zinco  ,  abbru¬ 
ciando  ,  sia  nell’aria  o  nell’ossigeno,  sia  all(i) * * * 5  ossido 
rosso  di  mercurio  frammisto  (i)  ,  torni  l’ultimo  fatto 
che  io  reco  ,  dice  il  Melandri  ^  nè  a  lui  si  risponde. 


(i)  Si  sa  che  tanto  nella  combustione  dello  zinco 
alV  aria  e  nel  gas  ossìgeno  ,  quanto  in  quello  dello 

zinco  stesso  insieme  a  IP  ossido  di  mercurio  rosso  si 

ha  grande  sviluppo  di  calorico  e  di  luce.  Ora  se  lo 
zinco  j  siccome  voleva  il  Brugnateili  y  fosse  un  metallo 
terniossidabile  quanto  V  mercurio  3  non  si  dovrebbe 
sviluppare  così  gran  fuoco.  Dunque  conchiudeva  il 
giovine  Chimico  o  non  e  vero  che  tutti  i  metalli  sorto 
termossidabili j  o  la  dottrina  della  combustione  ossi¬ 
gena  e  terrnossìgena  manca  di  fondamento  A  perdi  e 

contraddetta  dai  fatti. 

Annali.  Fai.  LXFIII.  3 
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Universale  silenzio  succede;  il  giovine  vittorioso  mo¬ 
destamente  ritirasi,  la  folla  disperdesi. 

Tali  furono  gli  auspicj  con  cui  verso  il  terminare 
del  terzo  anno  di  questo  secolo  ,  non  ancora  compiu¬ 
to  il  quarto  lustro  dell’  età  sua  ,  venne  il  Melandri 
annoverato  fra  gli  uditori  di  Medicina.  Le  lezioni  di 
Jacopì  lo  inebbriano  di  diletto  ,  la  voce  dello  Scarpa 
ad  entusiasmo  il  trasporta,  la  sola  vista  del  Volta  di 
venerazione  io  riempie:  ma  ad  ogni  sentimento  sovrasta 
il  genio  suo  per  la  Chimica.  Voi  quindi  lo  avreste  ve¬ 
duto  ,  o  Signori,  trattare  col  Marabelli  famigliarmen- 
te,  animati  dialoghi  sostenere  col  Brugnatelli ,  gli  an¬ 
nali  tutti  della  Scienza  e  delle  opere  di  Proust  di 
Bergmann  y  di  Schede  avidamente  trascorrere:  nelle 
sue  stanze  stabilire  chimici  fornelli  e  apparecchi  :  stu¬ 
diare  Klaproth  j  e  dietro  lui  più  volte  ripetere  delle 
varie  terre  le  mescolanze  ,  ed  a  purità  ridurre  i  me¬ 
talli  ;  e  tutto  occupato  nelle  osservazioni  e  nelle 
esperienze  ,  ai  divertimenti  ,  al  sonno ,  al  ritorno  in 
patria,  e  fra  i  suoi  ,  ai  bisogni  stessi  della  vita  per 
due  interi  anni  rinunziare  pazientemente.  Ammirabile 
costanza  !  i  di  cui  frutti  tempo  era  ornai  clic  si  ren¬ 
dessero  all’  Italia  palesi. 

Dacché  Paracelso  introdotto  aveva  in  medicina  le 
preparazioni  mercuriali;  Bontz  j  Bentley  j  Lemery 
Schede  Hahnemann  Moscati j  e  tanti  altri  ne  avea- 
no  studiate  le  proprietà  ed  indicate  le  differenze*  ma 
chi  additasse  il  modo  più  sicuro  e  meno  costoso  di 
preparare  il  mercurio  dolce  ,  chi  la  diversità  di  que¬ 
sto  dal  precipitato  bianco  con  metodo  analitico  insie¬ 
me  e  sintetico  dimostrasse  ,  si  fu  il  Melandri ,  che 
volle  in  ciò  coll’amico  Moretti  aver  comune  l’onore, 


3  te» 

J 

siccome  avuto  aveva  nello  sperimentare  le  fatiche  (i  ). 
Troppo  singolare  ed  ardito  parve  l’annunzio,  e  motti 
a  contraddirvi  si  mossero.  Chi  impugnonne  la  verità, 
chi  il  merito  della  invenzione  negò  ,  chi  ragionando 
sopra  esagerate  proposizioni  de’  principi  delie  due  so¬ 
stanze,  con  autorevole  voce  avanzò  contraria  opinio¬ 
ne  (a).  Ma  1’  inventore  ben  presto  con  altro  scritto 

*sui  muriati  di  mercurio  indissolubili  e  sulle  deferenze 

r  > 

loro  (3),  seppe  da  ogni  taccia  purgarlo,  e  la  più  ap- 


(1)  Sul  modo  di  ottenere  il  mercurio  dolce  della 
maggiore  perfezione  e  con  la  maggiore  economia.  M  e  « 
moria  d\  Girolamo  Melandri  studente  di  Chimica  e 
medicina  e  Giuseppe  Moretti  ripetitore  di  Farmacia 
nella  Università  di  Pavia.  Si  aggiungono  alcuni  espe¬ 
rimenti  comprovanti  le  diversità  del  mercurio  dolce 
dal  precipitato  bianco.  Milano  i8o5.  8.°  presso  Pi - 
rotta  e  Mas  pero. 

(2)  Porati  nelle  sue  Istituzioni  Farmaceutiche  negò 
che  il  mercurio  dolce  fosse  diverso  dal  precipitato 
bianco j  e  quindi  attaccò  il  metodo  del  Melandri, 
Sangiorgio  scrisse  al  Moretti,  eh’ esso  non  era  nuovo , 
ma  già  descritto  da  Bontz  e  Bentley.  Brugnateiii  fu 
quello  che  con  un  metodo  sintetico  avea  stabilito  esa¬ 
gerate  proporzioni  de'  principi  componenti  il  mercurio 
d,olce.  Vegga  si  il  Giornale  della  italiana  letteratura, 
pubblicato  in  Padova  dai  signori  Da  Rio,  Fase,  di  giu¬ 
gno  1806  p.  263  e  di  agosto  pure  1806  pag.  97. 

(3)  Questa  memoria  stampata  nel  detto  Giornale , 
fascicolo  di  agosto  1806,  ben  appalesa  come  giusta- 
mente  potesse  il  Melandri  lagnarsi  del  Moretti  che 
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plaudita  Farmacopea  Italiana  moderna  gli  rivendica 
il  diritto  della  scoperta  (i). 

Non  erasi  peranco  divulgato  questo  primo  saggio 
del  suo  sapere  ,  quando  nella  debole  sua  costituzione 
di  corpo  per  la  studiosa  vita,  per  il  fuoco  dei  fornel¬ 
li  ,  pei  disagi  sofferti  miseramente  infermò  di  emotti¬ 
si.  Borda  e  Raggi  sono  al  suo  letto;  ma  cessata  del 
periglio  la  urgenza  ,  i  loro  stessi  discorsi  a’  nuovi  la¬ 
vori  lo  spronano,  ond’  ei  tuttora  infermo,  in  unione 
al  Moretti j  compie  l’analisi  del  colchico  autunnale  e 
della  radice  di  cariofìlata  e  dimostra  i  principi  del- 
1’  uva  ursina  ,  imprese  da  ben  pochi  Italiani  sino  a 
que'  giorni  tentate  ,  ad  eseguirsi  differissi  me  ,  e  da 
lui  con  sorprendente  ddigenza  e  sagacità  a  fine  con¬ 
dotte  (2).  Ma  qual  cuore  fu  il  tuo,  madre  avventu- 


hclle  sue  Memorie  ed  Osservazioni  ecc.  pubblicate  a 
Pavia  nel  1820,  dando  nuovamente  alla  luce  la  già  ci¬ 
tata  operetta  sul  metodo  di  ottenere  il  mercurio  dol¬ 
ce  y  ecc.  ed  annunciando  appena  il  Melandri  quale 
suo  collaboratore  ;  sembrò  volersene  appropriare  tutto 
il  merito. 

(1)  Farmacopea  Ferrarese  del  dott.  Antonio  Cam¬ 
pana.  Edizione  decima.  Padova  1825,  pag.  3o 7. 

(2)  Analisi  Chimica  delle  Radici  di  Cariofìlata  e  di 
Colchico  autunnale  con  alcune  ricerche  analitiche 
sull’uva  ursina;  dei  signori  Girolamo  Melandri  e  Giu¬ 
seppe  Moretti.  Pavia  i8o5_,  8.°  presso  Capelli.  Siri- 
stampo  dal  Prof.  Moretti  nelle  ricordate  sue  Memo¬ 
rie  ed  Osservazioni.  Vcggasi  poi  qual  favorevole  giu¬ 
dizio  se  ne  abbia  dato  nel  sopraccitato  Giornale  dei 
signori  Da  Rio  3  fase,  settembre  i8o6j  pag.  199. 


rosa  del  mio  maestro  ,  allorché  lo  vedesti  dopo  tali 
e  tante  fatiche  ritornare  al  tuo  seno  macilente,  spar- 
ruto  ,  e  dalla  sola  speranza  guidato  di  riparare  nel- 
1’ aria  del  suolo  nativo  alla  pericolante  sua  vita? 
Qual  poi  non  fu  il  tuo  contento  nel  mirare  rifiorente 
fra  le  tue  braccia  il  tuo  caro,  nel  ridonarlo  colle  tue 
cure  a  durevole  sanità  ?  Se  non  che  per  breve  ora 
puoi  dilettarti  di  una  tal  vista  (i).  Il  di  lui  gemo 
a  Pavia  il  riconduce,  ove  mentre  il  Marabelli  lo 
consulta  per  la  riforma  dello  insegnamento  di  Chimi¬ 
ca  Farmaceutica  e  nuove  analisi  lo  occupano  di  piante 
velenose  ed  eroiche,  le  pubblicate  memorie  diffon- 
donsi  ,  ne  risuonano  alF intorno  le  lodi,  Moscati,  il 
perspicace  e  potente  protettore  deJ  begli  ingegni,  per 
bocca  di  que’  dotti  le  intende,  lo  vuole  tosto  al  suo 
fianco,  e  i  libri  suoi,  gli  apparecchi,  i  laboratoi,  i  ga¬ 
binetti,  insieme  ai  più  cari  segreti  a  lui  liberamene 
confida  (2). 

Di  questa  epoca ,  della  vita  del  nostro  Melandri 
che  vi  dirò  ora ,  Signori  ?  Penetrerò  negli  occulti 
recessi  della  casa  del  Grande  per  ampiamente  esporvi 
quello  eh’  egli  quivi  a  prò  della  Scienza  e  della  Ita¬ 
lia  operasse?  Io  il  veggo  fregiato  del  dottorale  alloro 
farsi  imitatore  di  Fourcroy  e  di  F auquelin j  ed  i 
principj  indagare  della  materia  ,  che  nella  golpe  o 
carie  del  grano  turco  si  svoglie.  L’odo  spiegare,  che 
ossigenante  esser  deve  il  principio  del  morbo.  Con 


(1  )  Ripatriato  in  giugno  i8oj  ritorno  a  Pavia  nel 
successivo  ottobre. 

(2)  NeW  aprile  del  1806. 
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Ini  conosco  che  perciò  insolubile  trovasi  P  estrattivo 
rii  quella  pianta,  e  l’amido  stesso  una  specie  di  com¬ 
bustione  sofferendo  genera  col  suo  idrogene  un 
fluido  acquoso  abbondante,  e  porzione  di  carbonio 
depone,  donde  la  succosa  tumidezza  ed  il  colore  ne¬ 
ricante  della  parte  affetta  derivano  (i).  Scorgo  la 
confidenza  amichevole  ,  la  illimitata  fiducia  ,  la  stima 
sincera  di  che  il  suo  Mecenate  lo  onora.  Ammiro 
acchetate  tacitamente  per  opera  di  lui  dissensioni 
insorte  fra  i  dotti  di  queste  stesse  contrade  (2).  Che 
più  ?  Ai  primi  giorni  del  settimo  anno  di  questo  se¬ 
colo,  lo  contemplo  in  età  ancora  minorenne  destinato 
presso  questa  Università  a  servire  agli  alti  e  provvidi 
divisa-menti  del  reggitore  degli  studi.  Tanto  lasciavano 
aspettare  da  lui  il  maturo  senno  ,  il  penetrativo  intel¬ 
letto  ,  f  ardore  ed  il  valore  nella  Chimica  ,  la  inte¬ 
grità  de’  costumi  ,  la  conosciuta  veracità  del  suo  lab¬ 
bro,  la  onestà  provata  del  cuore. 

Se  fino  a  qui  col  mio  ingegno  ,  non  peregrino  nè 
forte,  ma  per  natura  alle  anime  virtuose  ed  illustri 
affezionato  ,  cercai  ,  dotti  Accademici  ,  piuttosto  sotto 
brevità  di  sommario,  che  con  amplificazione  oratoria 
rappresentarvi  quanto  fece  in  altro  suolo  il  Melari - 


(\)  Analisi  chimica  della  materia  prodotta  dal 
grano  turco  nella  malattia  detta  Golpe,  del  dott.  Gi¬ 
rolamo  Melandri ,  inserita  nel  tomo  decimo  della  Bi¬ 
blioteca  di  Campagna.  Milano  1807.,  8.° 

(2)  Riguardi  dovuti  a  dotti  viventi  vietano  di  do¬ 
cumentare  con  fatti  questa  asserzione ,  la  quale  per¬ 
niò  non  vuole  essere  ntenuta  meno  vera. 


drij  bea  dorrei  ora  alto  levarmi,  e  eoa  abbondante 
eloquenza  trascorrere  per  tutte  le  virtudi  ,  le  opere  , 
le  scoperte  con  le  quali  cotanto  fra  di  noi  si  distin¬ 
se.  Corrono  esse  per  bocca  di  tutti  voi  ;  ne  è  piena 
questa  città  ,  le  ammira  Italia ,  Europa  le  riconosce. 
Serve  egli  alle  incombenze  sue  prime  ?  Per  chiarezza 
nel  dimostrare  ,  per  desterità  nell’  operare  risplen¬ 
de  (i).  Tiene  privati  colloqui  col  venerando  Carburi ? 
Al  di  lui  franco  ,  ma  fondato  parlare  ,  alle  facili 
spiegazioni,  alle  pronte  e  ingegnose  sperienze  ,  vedi 
il  settuagenario  Stahliano  dubitare  per  la  prima  volta 
di  sue  dottrine,  e  a  rinunciarvi  quasi  apparecchiato 
mostrarsi  (2).  Fa  dello  infermatosi  Professore  le  ve¬ 
ci?  Novità,  sapere,  ordine,  esposizione,  tutto  viene  in 
lui  commendato  (3).  Deve  pesare  i  meriti  di  quanti 
nei  Licei  la  Chimica  insegnano?  Moderazione,  veri¬ 
tà,  giustizia,  sono  le  sole  sue  guide  (4). 


(1)  Nel  gennajo  del  1807  venne  spedito  presso  la 
R.  Università  di  Padova  quale  Dimostratore  ed  Ope¬ 
ratore  di  Chimica  generale. 

(2)  Ne  solo  alle  sue  viete  dottrine j  ma  allo  stesso 
onore  di  maestro  mostrossi  il  prof.  Carburi  disposto 
di  rinunziare ,  quando ,  confessando  lo  infevolimento 
di  sue  forze,  amo  che  il  Melandri,  oltrecche  Ripetitore, 
fosse  anche  Supplente  alla  Cattedra.  Vedi  il  Discorso 
funebre  recitato  dal  chiarissimo  prof.  Floriano  Cal¬ 
dani  pag.  i2. 

(3)  Supplì  al  Carburi  pressoché  continuatamente 
dal  gennajo  1807  sino  al  decembre  1808. 

(4)  Nel  novembre  1807  venne  incaricalo  dell’  esa¬ 
me  dei  Professori  nei  Lieei  degli  Stali  ex-  Veneti. 
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Intanto  voi  stessi  lo  udite  spiegare  la  varia  com¬ 
posizione  delie  frutta,  foglie  e  radici  di  Atropa  Bel¬ 
ladonna  ,  e  condotti  a  conoscere  a  quali  comuni  prin- 
cipj  aderire  possa  la  facoltà  medica  e  velenosa  di 
quella  pianta  (i),  ravvisate  in  lui  fin  d7  allora  una 
fonte  perenne  di  utili  cognizioni  e  ritrovamenti  ,  ed 
annoveratolo  fra  di  voi,  vi  vedete  ben  tosto  fatti  da 
lui  medesimo  giudici  del  suo  modo  di  chimico  inse¬ 
gnamento  (2). 

Ma  di  gramaglia  si  coprono  rispettabile  matrona 
ed  ingenua  donzella  ,  nobili  famiglie  addoloransi  e 
con  esse  la  intera  città  ,  la  perdita  di  uno  de’  suoi 
questa  Medica  Facoltà  amaramente  deplora  •  la  già 
debole  vita  del  Conte  e  Professore  Carburi  si  estin¬ 
gue  (3).  Chi  a  tanto  pubblico  e  privato  danno 


(1)  Nella  seduta  Accademica  de’  28  gennajo  1808 
lesse  quella  Memoria  sull ’  analisi  chimica  dell’  atropa 
belladonna  }  che  si  trova  nel  Giornale  della  Italiana 
Letteratura  dei  signori  Da  Rio  al  voi.  X/X,  pag.  5 2. 

(2)  Eletto  ai  4  f ebbra] o  1808  a  socio  corrispon - 
dente  ,  ed  ai  26  gennajo  1809  promosso  a  socio  ur¬ 
bano  dell1 2  3 1.  R.  Accademia  di  scienze lettere  ed  arti 
di  Padova ,  nella  seduta  Accademica  dei  23  marzo 
1809  rese  conto  dei  risultamenti  delle  operazioni  chi¬ 
miche  da  lui  fatte  in  quell’  anno  j  e  ne  li  commento 
colle  sue  riflessioni. 

(3)  La  morte  del  conte  Carburi,  primo  professore  di 
Chimica  nella  Università  di  Padova  ,  alla  cattedra 
della  quale  scienza  era  stato  promosso  sino  dal  1759, 
personaggio  illustre  e  celebrato  per  molte  ed  impor - 
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puote  recare  riparo?  Tu  solo,  o  Melandri  j  a 
i  taciti  voti  rivolgonsi  di  una  desolata  famiglia ,  te 

bramano  i  cittadini  ,  la  gioventù  studiosa  te  vuole  , 
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te  addita  dei  dotti  tutti  la  voce.  Nè  indarno:  il  veg¬ 
gente  Monarca  te  elegge  :  tu  la  bella  tua  sorte  con 
r  amata  figlia  del  tuo  antecessore  riamato  dividi  (i). 

Tale  frutto  avendo  egli  raccolto  dalle  sue  fatiche 
e  dalle  doti  deH’|animo,  pensa,  con  il  nostro  Speroni , 
che  nelle  scienze  e  nelle  lettere  poca  o  nessuna  glo¬ 
ria  si  acquisti  insegnando,  molta  scrivendo.  Dà  quindi 
alla  luce  quegli  Elementi  di  Chimica  generale ,  coi 
quali  ammaestrava  il  primo  quanti  in  Italia  simili 
opere  a  que’  giorni  dettavano,  come  le  espressioni  da 
Proust  introdotte  per  indicare  i  gradi  della  ossida¬ 
zione  dei  metalli  estendere  si  potessero  ad  altre  com¬ 
binazioni  dell’ ossigene  j  come  da  adottare  si  fossero 
sulla  affinità  le  dottrine  di  quel  Berthollet,  della  cui 
statica  chimica  fatto  egli  aveva  studio  profondo ,  e 
come  dovessero  non  fisicamente  ,  ma  chimicamente 


tanti  scoperte  e  ver  nobilissimi  premii ,  avvenne  nel 
decembre  1808.  Vedi  il  soprallodato  Discorso  funebre 
recitato  dal  prof  Caldani,  pag.  11. 

( 1 )  Dalla  morte  del  Carburi  in  poi  professore  sup¬ 
plente  di  Chimica ,  pero  con  lo  stipendio  di  profes¬ 
sore  ordinario ,  venne  definitivamente  nominato  a  tale 
carica  nel  settembre  1809,  e  nell  aprile  1810  si  unì 
in  matrimonio  con  la  signora  Vittoria  Carburi ,  unica 
figlia  del  defunto  professore ,  donzella  distinta  per  il¬ 
lustri  parentele ,  per  beni  di  fortuna,  é  piu  ancora, 
per  doti  delV  animo. 


considerarsi  quegli  argomenti,  che  le  due  scienze  han¬ 
no  tra  di  loro  comuni  (i).  Intraprende  poscia  P  a- 
nalisi  di  calcolo  ,  per  caratteri  esterni  e  per  il  modo 
e  luogo  di  sua  formazione,  assai  singolare,  ed  annun¬ 
ziando  in  giorno  solenne  la  scoperta  in  esso  dell’  al- 
biperla ,  ed  aggiungendo  in  una  sesta  classe  una  spe¬ 
cie  novella  di  concrezioni  calcolose,  degnamente  aspi¬ 
ra  a  parte  di  quegli  onori,  che  ai  Fourcroy ,  ai 
Vauque.lin  ,  ai  PVollaston ,  ai  Bostock ,  ai  Saunders  , 
ai  Thompson ,  dalla  numerosa  adunanza  vengono  con 
lui  tributati  (2).  Nè  pago  aver  dato  sì  belle  prove 
di  valore  in  ogni  parte  della  sua  scienza  e  di  chi¬ 
mico  genio.,  cerca  ai  mali  comuni  rimedio,  e  stu¬ 
diate  le  piante  tutte  di  materia  zuccherina  abbondanti, 
dopo  folco  cafro,  Pamido  e  l’uva  presceglie,  e  men¬ 
tre  questa  città  vede  fluire  in  copia  dal  primo  il  so¬ 
spirato  principio,  legge  ne’  suoi  Giornali  e  sente  dalla 
vostra  voce  ripetersi  le  qualità  inferiori  della  dolce 


(1)  Elementi  di  Chimica  generale  redatti  dal  corso 
annuale  che  si  dà  nella  Regia  Università  di  Padova. 
voi.  due j  1809-1810.  Padova ,  8.y  Vedi  come  abbiasi 
annunziata  tal  opera  nel  fascicolo  di  maggio  1818, 
pag.  i5a  del  più  volte  citato  Giornale  dei  signori  Da 
Rio. 

(2)  Sopra  l’analisi  chimica  di  un  calcolo  singolare. 
Memoria  letta  nella  grande  Aula  della  R.  Università 
di  Padova ,  in  occasione  di  Laurea  medica  ,  agli  11 
giugno  1810,  ed  inserita  nel  voi.  VlII.pa g.  199  del 
Giornale  di  Fisiea  Chimica  Storia  Naturale  Medi - 
evia  ed  Arti ,  del  prof.  Brugnatelh  ecc.  Pavia  i8i5. 
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sostanza  ,  che  con  variati  metodi  dai  secondi  si  ot¬ 
tiene.  (i). 

Se  non  che  tempo  è  ornai  ,  miei  signori  ,  che  di 
quella  somma  dote  del  Melandri  piu  davvicino  vi 
parli,  per  cui  ogni  suo  modo  di  esperimentare  cer¬ 
tissimo,  quale  altro  oracolo  in  chimica  ogni  suo  det¬ 
to  merita  ritenersi.  Toccati  avendo  con  mano  gli  er¬ 
rori  diffusi  e  applauditi  dai  più  famigerati  Stahliani  , 
testimone  delle  riforme  introdotte  nella  dottrina  di 
Lavoisier,  e  di  nulla  tanto  sollecito,  quanto  di  ogni 
genere  di  verità  ,  stabilito  si  aveva  inalterabile  legge, 
e  reputava  col  grande  Bacone ,  che  il  vero  scrutato¬ 
re  de’  naturali  fenomeni,  a  molteplici  e  bene  appro¬ 
priate  esperienze  deve  solo  acchetarsi ,  nelle  quali 
i  sensi  giudichino  l’esperimento,  e  T esperimento  del¬ 
la  natura  e  delle  cose  sia  giudice  (2).  Quindi  le 
opinioni  ipotetiche,  le  ardite  induzioni,  i  genetali 
principj  da  pochi  fatti  particolari  dedotti  ,  le  spiega¬ 
zioni  superficiali,  le  sperienze  incompiute,  le  novità 
sorprendenti,  la  voce  stessa  autorevole  de  chimici  più 
distinti,  nulla  valevano  presso  di  lui,  e  lutto  voleva 


(a)  Il  prof.  Melandri  dirigeva  le  operazioni  chimi¬ 
che  nello  stabilimento  eretto  a  que *  giorni  in  Padova 
per  estrarre  lo  zucchero  dall  oleo  cafro  $  ai  i3  feb¬ 
braio  1812  lesse  alla  Accademia  di  Padova  una  Me¬ 
moria  sopra  lo  sciroppo  e  zucchero  d’  uva  y  e  fece 
sull  amido  quegli  esperimenti  di  cui  si  parla  in  ap¬ 
posito  articolo  del  Giornale  del  Brenta  dei  2  luglio 
dello  stesso  anno, 

(2)  Novum  Organon ,  Aphor .  5o. 
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esaminare  egli  stesse,  co’  sensi  suoi  riconoscere ,  e 
sulla  giusta  lance  del  suo  fino  criterio  scrupolosa- 
mante  pesare.  Dalla  quale  ammirabile  consuetudine 
di  quello  spirito  forte  quanti  vantaggi  alla  scienza,  e 
quanto  lustro  a  lui  medesimo  derivassero,  non  è  cer¬ 
tamente  facile  cosa  il  ridire.  Voi  cominciaste  ,  o  Ac¬ 
cademici,  a  coglierne  lieve  saggio  allorquando  vi  in¬ 
dicava  quei  cangiamenti,  che  l’ossigene  dell’aria  suole 
determinare  nelle  chimiche  mescolanze  delle  basi  sa¬ 
lificabili  collo  zolfo  e  collo  idrogeno  solforato,  e,  di¬ 
scostandosi  dai  dettati  di  Vauquelìn  e  di  Berthollet , 
col  narrarvi  le  sue  osservazioni  vi  persuadeva,  che  un 
idro-olfuro  solfurato  passa  allo  stato  di  solfito  idro-sol¬ 
furo  solforato,  e  non  già  a  quello  di  solfito  solfurato 
soltanto,  o  di  solfito  idrosolfurato,  perciocché  lo  zolfo 
non  si  unisce  ad  una  base  in  forma  liquida  ,  senza 
che  pure  vi  esista  idrogeno  solforato,  e  perchè  quan¬ 
do  questo  combinato  con  una  base  si  trova  sotto  cir¬ 
costanze  favorevoli  ad  una  ossigenazione,  l’ idrogene, 
per  la  prevalente  sua  affinità  coll’  ossigeno,  porzione 
dello  zolfo  sempre  abbandona  (i).  Che  se  a  così 
fatti  ritrovamenti  non  vuoisi  attribuire  grande  impor¬ 
tanza  per  ciò  che  le  varie  combinazioni  a  cui  essi  si 
riferivano  non  tornarono  di  palese  utilità  nelle  arti 


(i)  Riflessioni  sopra  le  combinazioni  delle  busi  sa¬ 
lificabili  coll’acido  solforoso,  idrogeno-solfurato  e  collo 
zolfo;  ed  esame  analitico  di  un  solfito  idrosolfuro  sol- 
furato  di  barite.  Memoria  letta  all’  Accademia  di  Pa~ 
dova,  ed  inserita  nel  sopraccitato  voi.  Vili  del  Gior~ 
naie  di  Fisica-Chimica  ecc,  alla  pag.  24 


e  nella  medicina,  siccome  sperava  l’illustre  V  anque- 
Un,  ben  fa  di  mestieri  sommamente  apprezzare  quelle 
ricerche  che  il  nostro  chimico  istituiva  sul  nichel  (i). 
Dopoché  Cronstedt  scoperto  aveva  questo  metallo,  va¬ 
lenti  ingegni  si  erano  mossi  ad  esaminarlo,  a  tentar¬ 
ne  lo  isolamento.  La  singolare  magnetica  sua  facoltà 
tratto  avea  in  errore  lo  stesso  Bergmann ,  e  nel  pu¬ 
rificarlo  varie  strade  seguivamo  gli  altri  felici  speri¬ 
mentatori,  Thenard,  Proust)  Ricliter ,  Tupputi.  Era  d  uo¬ 
po  di  questi  verificare  le  osservazioni  ,  importava  fa¬ 
cilitare  i  processi  per  la  depurazione  del  minerale  , 
giovava  renderli  più  semplici,  più  sicuri,  meno  co¬ 
stosi.  A  ciò  si  accinge  il  Melandri ,  e  scopre  tosto 
nuove  incognite  proprietà  a  ben  chiarire  la  natura 
del  nichel,  vede  nel  di  lui  ossido  quanto  contiensi 
di  ossigeno,  i  caratteri  riconosce  dei  di  lui  sali,  svela 
da  che  derivi  il  di  lui  facile  (scioglimento  nell’  am¬ 
moniaca  ,  e  stabilito  a  base  del  suo  operare  il  me¬ 
todo  di  Proust ,  ma  scegliendo  quanto  offrono  di  buo¬ 
no  e  di  bello  anche  gli  altri  ,  e  molte  sue  cose  ag¬ 
giungendovi  ,  arriva  per  la  migliore  ricercata  via  a 
purificare  il  metallo.  Ed  ecco  f  industre  Inglese  pre¬ 
parare  il  meteorico  acciajo  ;  ecco  ovunque  comporsi 
di  rame  nichel  e  zinco  vasi  argentini  y  ecco  aversi 
magneti  cui  la  ruggine  non  vale  a  guastare.  E  vorrò 


( i )  Sul  nichel.  Memoria  letta  all(i) *  3  Accademia  di 

Padova  nella  seduta  dei  io  febbraio  1 8 1 4- ,  stampata 

nel  voi.  I  dei  nuovi  saggi  di  essa  Accademia  (  Pa¬ 
dova  1817,  4.Q  fig  )  e  riprodotta  con  correzioni  ed 


46 

ora  a  conferma  del  mio  dire  ripetervi  quanto  ei  vi 
leggeva  sul  vetro,  e  sul  boti ro  di  antimonio  (i)?  Ri¬ 
chiamerò  alla  memoria  di  ognuno  1’  ad  ipocera  dei 
vegetabili,  e  la  essenza  di  rose  nella  reale  apparenza 
loro  da  lui  dimostre  e  illustrate  (2)?  Spiegherò  colla 
sua  voce  le  relazioni  della  fibrina  animale  col  con¬ 
cino,  parlerò  de’ nuovi  modi  di  ottenere  F  acido  gal¬ 
lico,  discorrerò  l'analisi  delle  sostanze  astringenti  (3)? 
E  dirovvi  che  tanto  il  Melandri  allora  appunto  ope¬ 
rava,  quando,  ammessi  gli  acidi  all’ idrogene  dovuti, 
nuovo  aspetto  vestivano  e  addimandavano  sludj  no¬ 
velli  molte  parti  della  sua  scienza,  quando  prolun^ 
gato  lo  scolastico  corso,  raddoppiate  se  gli  erano,  a  cosi 
dire,  le  fatiche,  quando  della  chimica  generale,  della 
farmaceutica,  dell’  animale  in  lui  si  riunivano  gli  inse- 


aggiunle  alla  pag.  364  del  voi.  IX ,  Decade  II  del 
Giornale  di  Fisica- Chimica ,  ecc.  del  Brugnatelli,  ecc . 

(1)  Nella  seduta  dell  Accademia  di  Padova  dei  19 
jehhrajo  1818  lesse  sul  vetro  e  sul  butiro  di  anti¬ 
monio. 

(2)  Osservazioni  sopra  F  adipo-cera  dei  vegetabili  e 
sulla  natura  della  essenza  di  vose ,  comunicate  per  let¬ 
tera  de ’  6  gennajo  1816  al  prof.  Brugnatelli,  ed  in¬ 
serite  nel  Giornale  di  Fisi ca- Chimica  ,  eec.  voi.  IX  j 
Dee.  I,  pag .  1.  Pavia  1816. 

(3J  Ai  12  aprile  1821  esponeva  alV  Accademia  di 
Padova  le  sue  osservazioni  chimiche  sui  rapporti  della 
fìb  fina  animale  col  concino,  su  di  una  nuova  ma¬ 
niera  di  ottenere  V  acido  gallico  ,  e  sull’  analisi  delle 
sostanze  astringenti. 


gelamenti  (i)?  O  amore  del  vero,  quanto  non  in¬ 
fiammavi  quel  cuore  ,  e  lo  spingevi  ad  altissimo 
segno  ! 

Mentre  eh’  egli  in  tal  guisa  seguiva  il  suo  genio  9 
la  epoca  più  luminosa  di  sua  vita  incomincia.  Non  or¬ 
dinarie  ricchezze  divengono  suo  retaggio  (2)  ,  più 
che  mai  numerosa  muove  ad  udirlo  la  gioventù,  con 
il  suo  nome  difFondonsi  ovunque  all*  intorno  le  sue 
dottrine ?  ogni  italiana  Accademica  Società  gode#  con¬ 
tarlo  fra  suoi  ,  nelle  pubbliche  e  private  bisogne  le 
più  importanti  chimiche  indagini  a  lui  si  demandano  (3). 
Che  fa  egli  pertanto  ,  forse  il  piacere  dell’  oro  il 
trasporta,  1*  amore  di  quiete  T  opprime?  fra  sue 
dovizie  all’  ombra  de’  meritati  allori  riposa  ?  Invide 


(1)  Con  Decreto  Governativo  de ’  4  novembre  18 15 
N.  4i68o-3oo3  ,  venne  incaricato  delP  insegnamento 

della  Chirhica  Farmaceutica  in  unione  alla  Chimica 

♦ 

generale. 

(2)  Colla  morte  delP  ultimo  degli  zìi  Contessi  j  av¬ 
venuta  nel  luglio  1819,  la  ricca  facoltà  Contessi  pas¬ 
sò  tutta  ai  due  fratelli  Girolamo  e  Gaetano  Melandri. 

(3)  Quale  membro  della  Direzione  di  Polizia  Me¬ 
dica  ,  ed  indi  quale  prof  P.  O.  di  Chimica  veniva 
pressoché  continuamente  incaricato  di  analisi  chimi¬ 
che  e  di  sperimenti  dalle  varie  Autorità  amministrati¬ 
ve  politiche  e  gidiziarìe.  A ppartenne  inoltre  alla  Com¬ 
missione  Centrale  dell'  /.  R.  Istituto  dì  Lettere  Scien¬ 
ze  ed  Arti  periodicamente  raccolta  in  Venezia  per  la 
Aggiudicazione  dei  premj  della  industria  nazionale . 


voci  vi  ascolto  (i J,  e  qui  al  cimento  vi  chiamo  ad 
ammirare  gli  effetti  della  continuata  attività  del  chi* 
tnico  nostro,  ed  i  molti  lavori  da  lui  negli  ultimi  due 
lustri  in  colai  guisa  compiuti  da  meritargli  fama  di* 
stinta  ed  insieme  indelebile  riconoscenza.  Per  lui  si 
ha  mezzo  sicuro  a  distinguere  il  genuino  sangue  di 
drago,  e  la  scoperta  Dracma  la  vera  natura  della  so¬ 
stanza  dimostra,  e  palesa  lo  errore  di  quanti  quel  na* 
turale#rimedio  ciecamente  condannarono  alla  obbli- 
vione  (2).  L’ acqua  Catulliana  è  per  lui  nella  reale 
sua  composizione  svelata,  se  ne  vede  vitriolica  la  na- 


(1)  Si  confronti  V  articolo  necrologico  del  Melandiy 
inserito  alla  pagina  263  e  seguenti  del  fascicolo  di 
f ebbra jo  1 833  della  Biblioteca  Italiana  j  ove  si  leg¬ 
ge  >ì  Tra  per  la  qual  causa  ,  cioè  per  le  poche  forze 
5)  fisiche  e  vigoria  di  salute  j  e  tra  le  molte  fortune 
»  che  ottenne  in  retaggio  forse  ne  avvenne ,  che  se 
»  pronto  egli  era  ai  suoi  doveri  e  nel  loro  adempì 
»  mento  zelantissimo  ,  e  se  non  ristava  dall  adope¬ 
ri  rarsi  egregiamente  ogni  qual  volta  le  occasioni  della 
«  fatica  gli  si  paravano  dinanzi ,  non  fervesse  per  al - 
»  tro  in  lui  quell  ardore  ;  che  rendendo  il  chimico 
»  insofferente  del  riposo ,  e  sempre  avido  dell  investi- 
«  gare j  il  muove  in  cerca  di  quelle  occasioni  mede - 
»  sime.  » 

(2)  Sopra  il  sangue  di  Drago  del  commercio,  e  so¬ 
pra  di  una  nuova  sostanza  contenuta  in  questa  droga 
genuina.  Memoria  letta  all  Accademia  di  Padova  li 
23  gennajo  1823  ed  inserita  alla  pag.  129  nel  voi.  II 
dei  nuovi  saggi  di  essa  Accademia.  Padova  1825.  4*° 


49 

tura,  le  molteplici  cause  delle  facili  e  continue  sue 
mutazioni  si  riconoscono,  e  chiariti  gli  effetti  del  con¬ 
tenutovi  ferruginoso  solfato,  la  perigliosa  sua  ammini¬ 
strazione  da  più  sicure  norme  è  guidata  (i).  Per  tre 
volte  egli  teuta  la  sorgente  di  Staro,  la  costante  egua¬ 
glianza  de’  suoi  principj  conferma,  e  quell'acqua  ad¬ 
detta  pel  carbonico  gas  e  di  calcareo  solfato  mancante, 
torna  nuova  medicina  e  potente  là  dove  la  fonte 
stessa  di  Recoaro  non  giova  (2).  Si  sogni  pure  V  a- 
cquea  o  l’ignea  fusione  della  silice  :  veggasi  la  mi¬ 
steriosa  sostanza  tramutarsi  ora  in  argilla,  ora  in  calce 
e  da  queste  a  vicenda  talor  derivate;  siavi  chi  un  sa¬ 
lificante  principio  e  chi  un  ossido  nella  terra  silicea 
ravvisi:  Ei  fa  di  questa  oggetto  ai  suoi  studj,  pronto 
la  scioglie,  e  l'acida  di  lei  natura  evidentemente  ap- 


(1)  Osservazioni  chimiche  ed  analisi  deli’ acqua  mi¬ 
nerale  di  Ci  viilina ,  stampate  nel  voi.  Ili  delle  Me¬ 
morie  scientifiche  e  letterarie  dell  Ateneo  di  Treviso 
{  Treviso  1824,  4*°  )  a^a  Pa§ • 1  24*5  e  riprodotte  nelle 
Nuove  ricerche  fisico- chimiche  ed  analisi  delle  acque 
minerali  di  Recoaro  e  delle  acque  di  Staro  e  di  Ci- 
villina .  Padova  i83o,  8.°  fig. 

(2)  Il  lavoro  del  prof.  Melandri  sull’  analisi  chimica 
dell’  acqua  di  Staro  insieme  al  voto  della  Facoltà 
medica  della  I.  R.  Università  di  Padova ,  sugli  usi 
medici  dell3  acqua  medesima  j  venne  pubblicalo  a  Ve' 
nezia  nel  1826  dalla  Tipografia  Governativa  di  Giu¬ 
seppe  Gatlei ,  e  poi  fu  ristampato  nelle  sopraccitate 
Nuove  ricerche  fisico-chimiche  j  ecc. 

Annali.  Voi.  LXVIII. 
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palesa  (i).  Vada  ognuno  soddisfo  dell’ordinario  mo¬ 
do,  con  cui  il  peso  dei  corpi  considerare  si  suole:  os¬ 
servatore  esattissimo  ,  ei  non  si  accheta  x  e  correzioni 
propone  a  meglio  determinare  dei  solidi  e  liquidi  la 
specifica  gravità.  (2).  Che  poi  dirò  del  suo  misura¬ 
tore  dei  gas  ?  Solenne  e  felicissimo  ritrovamento  fu 
quello  che  al  perspicace  intelletto  suggerirono  le  ba- 
rometiche  correzioni  ed  i  rapporti  che  esistono  tra  le 
altezze  del  mercurio  e  quelle  dell’  acqua  in  tubi  co¬ 
municanti.  Col  nuovo  apparecchio  scorgo  di  gran  lunga 
imperfetto  il  gazometro  stesso  del  Lavoisier *  con  esso 
solo  i  minimi  volumi  dei  gas  mi  è  dato  notare;  giungo 
con  esso  a  quella  certezza  che  nelle  chimiche  sperienze 
oggidì  in  sommo  grado  ricercasi:  dimodoché,  se  per 
testimonianza  di  Davy ,  nulla  fa  progredire  al  perfezio¬ 
namento  le  scienze  quanto  il  soccorso  di  nuovi  stro¬ 
fi!  enti,  Cavendish,  Volta ,  Lavoisier ,  Melandri  si  pre¬ 
senteranno  riuniti  alla  grata  memoria  dei  posteri  nelle 
ricerche  delle  sostanze  gazose  (3).  E  mi  conferma  in 


(?)  Memoria  per  servire  alla  storia  della  Silice  con¬ 
siderata  come  un  acido,  letta  all  Accademia  di  Pa¬ 
dova  li  6  marzo  1827  e  data  in  luce  alla  pag.  119 
del  voi.  Ili  dei  Nuovi  Saggi  di  essa  Accedemia.  Pa¬ 
dova  1 83 1 ,  4 *°  fig- 

(2)  udi  3o  dicembre  1824  lesse  alV  Accademia  di 
Padova  —  Intorno  alla  comune  maniera  con  cui  suolsi 
considerare  il  peso  dei  corpi  ,  e  sulle  correzioni  da 
farsi  al  modo  di  determinare  la  gravità  specifica  dei 
solidi  e  dei  liquidi.  . 

(3)  Descrizione  ed  uso  di  un  gazometro  a  merco- 


j?osi  fatta  credenza  quell’  aftalisi  delle  acque  della  Co¬ 
sta  (i)  e  della  valle  di  Calaona  (2),  per  cui  più  viva 
in  noi  sorse  la  brama  di  vedere  da  lui  in  egual  modo 
illustrate  le  altre  nostre  Termali  (3).  Ed  in  essa  più 


rio  atto  a  dare  una  più  esatta  misura  dei  gas.  Me - 
moria  letta  alV Accademia  di  Padova  li  1 4  aprile  1 8i5 
e  pubblicata  alla  pag.  329  del  voi.  II  dei  Nuovi  Sag¬ 
gi  di  essa  Accademia.  Padova  182.5,  fig- 

(1)  Vedi  le  Notizie  intorno  all *  acqua  solforosa 
Raincriana  Euganea  (  Padova  i83o,  8.  )  pag.  20. 

(2)  LP  analisi  delle  acque  Termali  della  V alle  di 
Calaona  venne  dal  Melandri  eseguita  dietro  ordine 
dell' Eccelso  I.  R.  Governo  di  Venezia  j  al  quale  se 
ne  rassegnarono  i  risultamenti.  Tali  poi  questi  si  fu¬ 
rono  da  lasciare  vivamente  desiderare ,  che  qualche 
filantropo  alzi  nella  remota  valle  numerose  stanze  ed 
opportuni  stabilimenti  a  ricoverarvi  gli  infermi  che  ab¬ 
bisognassero  di  quelle  terme 9  non  degeneri  nella  loro 
efficacia  dalle  altre  Euganee. 

(3)  V oleva  il  Melandri  dare  compimento  al  suo 
Trattato  Elementare  di  Chimica  generale  prima  di 
occuparsi  delT\analisi  delle  acque  Termali  di  Abano , 
di  Montegrolto  e  di  S.  Elena  della  Battaglia  ,  per  la 
quale  aveva  egli  di  già  ricevuto  replicati  eccitamenti 
da  parte  dell J  I.  R.  Governo  e  dello  stesso  Arciduca 
Vice-Re.  V edi  Zecchinelli  Gio.  Maria.  —  Risposta  con 
Documenti  al  doti.  Salvatore  Mandruzzatij  ecc.  sopra 
tre  fatti  fisici  relativi  alle  Terme  padovane  ( pag.  60  )» 
Padova  i833,  8.9 
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mi  avvalora  P analitico  insieme  e  sintetico  esame  delle 
varie  fonti  di  Recoaro  (i),  di  cui  mi  sembra  sag¬ 
giamente  si  giudicasse’,  non  potere  il  Chimico  nostro 
trovare  altrameute  degno  compenso  alle  sue  fatiche  , 
che  dalla  gloria  di  pubblicarne  i  risultamenti.  E  que¬ 
sta  al  certo,  sempre  stara  finche  perenni  e  costanti 
dalle  marne  dello  Spitz  (2)  pulluleranno  le  salutari 
sorgenti  ,  e  in  quelle  vette  cangierassi  il  calcare  in 
Dolomite  del  Jura  (3). 

Ma  dove  lascio  il  monumento  di  profondo  sapere  , 
quel  codice  della  chimica  scienza,  che  al  Melandri 
deve  l’Italia  (4.)?  Chi  fra  di  noi  lo  può  svogliere 


(1)  Le  già  sopraccitate  Nuove  ricerche  fisico-chimi- 
miche  ed  analisi  delle  acque  minerali  di  Recoaro,  ecc. 
Padova  i833j  8.°  fig. 

(2)  Dagli  strati  dell *  arenaria  antica  micacea  che  si 
alternano  colle  marne  ;  veggonsi  sul  monte  Spitz  a 
varie  altezze  dal  livello  del  mare  uscire  le  acque  delle 
diverse  jonti  di  Recoaro. 

(3)  Il  calcare ,  che  costituisce  Valta  vetta  del  monte 
Spitz  e  degli  altri  ad  esso  vicini  perche  continua - 
zione  di  quello  illustrato  dal  celebre  sig.  De  Buch 
nel  Tirohj  viene  chiamalo  calcare  del  Jura,  e  per  es¬ 
sere  qua  e  colà  coperto  da  una  roccia  pirica ,  si  mo¬ 
difica  in  Dolomite  secondaria.  V.  la  Nota  (1)  della 
susseguente  pagina. 

(4)  Trattato  Elementare  di  Chimica  generale  e  par¬ 
ticolare  teorica  e  pratica.  Padova  1826,  8 -°  fig.  Di 
quest  Opera ,  divisa  in  tre  parti)  non  vide  la  luce  se 
non  se  la  prima  destinata  alla  sposizione  di  quelle 
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senza  altamente  commoversi  ad  ammirazione  insieme 
e  a  dolore?  Sì,  fa  d’uopo  ammirarvi  la  ragionata  di¬ 
sposizione  degli  argomenti  ;  la  scelta  erudizione  y  del 
linguaggio  la  aggiustatezza,  la  teoria  della  scienza  in 
modo  novello  illustrata  e  raccolta  nei  dogmi  sulla  af¬ 
finità,  le  regole  dell’arte  da  prineipj  stessi  della  scienza 
dedotte,  con  essi  legate  ed  esposte  maestrevolmente  , 
dei  più  distinti  chimici  le  dottrine  ,  le  idee  ,  le  espe¬ 
rienze  riferite,  perchè  confermate,  modificate  perchè 
rinvenute  mancanti,  rigettate  perche  scoperte  fallaci  } 
e  tanto  lavoro,  preparato  da  un  solo  uomo  in  un  tempo 
in  cui  ripetute  mutazioni  nfelle  sistematiche  voci  si 
proponevano,  punti  fondamentali  da  molta  incertezza 
erano  circondati  e  per  diversità  di  opinioni  avvilup¬ 
pati  e  confusi ,  —  in  cui  si  vide  1’  elettrico  vincere 
le  più  tenaci  unioni  dei  corpi  e  tanti  prineipj  me¬ 
tallici  mirabilmente  si  discopersero,  —  in  cui  imma¬ 
ginò  Dalton  nuove*teorie  sugli  atomi,  determinò  Gay - 
lussac  le  leggi  dei  gazosi  combinamenti  ,  PVollaston 
e  Thompson  le  graduate  congiunzioni  dei  sali  osser- 


dottrine ,  che  avendo  relazione  con  ogni  ramo  di 
scienza  chimica  ,  si  possono  considerare  \siccome  ma¬ 
teria  spettante  alla  Chimica  generale.  La  seconda  par¬ 
te  ,  ossia  il  Trattato  de 7  corpi  composti  del  regno  or¬ 
ganico  ,  trovasi  pressoché  compiuta  ne3  i)i  a  no  scritti  del 
nostro  Chimico  ,  e  se  ne  spera  quindi  sollecita  la  pub¬ 
blicazione.  Per  la  terza j  che  dovea  abbracciare  la  Chi¬ 
mica  de  corpi  organicij  restano  a  verificarsi  e  diluci¬ 
darsi  di  molte  cose  prima  di  vederla  condotta  a  quel¬ 
la  perfezione  che  si  aveva  proposto  il  nostro  Autore. 


Varono,  cercò  Berzeliu s  negli  acidi,  negli  ossidi  metal¬ 
lici  ed  in  tante  altre  sostanze  le  proporzioni  in  cui  si 
uniscono  gli  elementi  della  natura ,  l’analitico  genio 
a  si  alto  grado  si  spinse  ,  e  illustri  ingegni  coi  vigo¬ 
rosi  loro  sforzi  mirarono  a  dare  ai  chimici  studj  lo 
aspetto  di  matematiche  verità.  Oh  le  immense  fatiche^ 
Oh  li  sudori  per  tale  opera  sparsi  1  Oh  nostra  e  del- 
F  Italia  sventura,  se  non  ne  è  dato  tutto  coglierne  il 
frutto  1 

E  la  grandezza  del  danno  che  ne  arreca  la  comune 
disgrazia  vieppiù  manifestano  que’ lavori,  che  ultima¬ 
mente  il  nostro  chimico  pubblicava.  La  natura  e  l’arte 
non  hanno  più  segreti  per  lui  :  fallaci  al  paragone  rav¬ 
visatisi  gli  stessi  oracoli  della  scienza.  Si  salga  con  esso 
alle  sommità  dello  Spi tz,  del  Rasta  ed  alleCasare.de’ 
Zini,  e  se  qua  e  colà  a  quelle  altezze  un  carbonato 
magnesifero  allo  sguardo  attonito  si  presenta  ,  la  na¬ 
tura  si  ammiri  che  di  porfido  pirossenico  lo  ricopre 
e  dalla  distruzione  lo  salva  (i).  Si  corra  all’  Olona  , 
nè  la  rara  purezza  di  quel  tartrato  acidulo  di  potassa 
più  oltre  sorprenda  :  se  ogni  traccia  vi  manca  di  tar¬ 
trato  di  calce,  al  Melandri  il  segreto  del  Forni  è  pa¬ 
lese  (2).  Sorga  il  grande  Berzelius  e  nuove  riforme 


( 1 )  Del  Calcare  modificato  di  R.ecoaro  detto  Dolo¬ 
mite  del  Jura.  Osservazioni  chimiche  ed  analisi.  Me¬ 
moria  letta  all1 2  Accademia  di  Padova  la  sera  del  18 
gcnnajo  1 83 1  ,  ed  inserita  negli  Annali  delle  Scienze 
del  Regno  Lombardo-Veneto.  Padova  1 83 1  ^  fig. 
fase.  i.°  pag.  i3g 

(2)  Pedi  il  sopraccitato  articolo  della  Biblioteca  Ila * 
liana.  Fase.  Febbrajo  1 833. 


proponga:  vegga  nel  cloro  e  negli  analoghi  corpi  al¬ 
trettanti  elettro-negativi  principj  ,  e  riconosca  essen¬ 
zialmente  salini  i  loro  combinamenti  coi  corpi  metal¬ 
lici  di  elettricità  positiva  forniti;  neghi  i  sali  ad  acido 
idrogenato,  imaginando  decomposizioni  reciproche  sin¬ 
golari  :  alle  vecchie  le  nuove  nominazioni  di  alloidi, 
doridi,  bromidi,  solfìdi,  solforali  e  simili  altre  sostitui¬ 
sca,  e  con  autorevole  voce  annunziando  i  suoi  dogmij 
li  miri  alTintorno  adottati  e  diffusi.  Non  si  piega  ser¬ 
vile  T'ingegno  Italiano,  ma  estimatore  giustissimo  dello 
Svedese  e  di  ogni  mal  fondata  innovazione  ad  un 
tempo  nemico,  vi  chiama  a  considerare  Telettrico  quale 
elemento  delle  chimiche  azioni  e  non  quale  causa  di 
affinità  ,  e  basando  sulle  inconcusse  leggi  di  questa  il 
profondo  suo  ragionare,  vi  dichiara  appoggiarsi  sopra 
viste  ipotetiche  e  non  sopra  dimostrazioni  di  fatto  le 
Berzeiiane  dottrine;  vi  mostra  che  i  seguiti  principj 
danno  dei  relativi  fenomeni  opportunissime  spiega¬ 
zioni  ,  e  che  peranco  abbandonarli  non  giova  vitto¬ 
riosamente  sostiene  (ù).  Va  superba,  Inghilterra,  del 
Davy  tuo*  e  colle  ardite  vele  i  più  lontani  mari  sol¬ 
cando,  del  commercio  del  mondo  sii  donna  :  ma  ve- 


(i)  Analisi  apologetica  delia  Teorica  dei  sali  ad 
acido  idrogenato  in  confronto  della  [nuova  Dottrina 
dei  sali  aloidi  e  de’ sali  amfidi  non  ossigenati,  pro¬ 
posta  dal  sig.  Berzelius .  Memoria  letta  alV Accademia 
di  Padova  li  26  aprile  r  83  1 ,  e  pubblicata  negli  A n- 
riali  delle  Scienze  del  Regno  Lombardo' Veneto.  Pa¬ 
dova  i83r,  4 fig-,  fase.  pag.  3o 5. 
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drai  per  la  forza  delPelellrico  fluido  rapidamente  cor¬ 
rose  ,  o  di  molluschi  coperte  e  fatte  al  corso  tarde 
tornare  al  lido  le  tue  carene.  Più  felice  genio  le  ve¬ 
nete  navi  protegge  ;  omogeneo  e  terso  metallo  le 
guarda  ,  le  eguagliate  lame  per  breve  tratto  stanno 
fra  di  loro  isolate  e  divise  ,  sottoposta  resina  ogni 
copia  elettro-motrice  distrugge,  e  il  sicuro  navigatore 
sull’intatto  legno  di  Melandri  canta  le  lodi  (i).  E 
a  questo  canto  risponderà  da  lungi  sulle  fertili  glebe 
l’agricoltore  ,  e  il  coraggioso  Areonanta  dalle  altissime 
sfere,  se  pur,  compiendosi  i  voti  comuni,  perita  mano 
svoglierà  gli  scritti,  che  sul  modo  di  impinguare  1  ter¬ 
reni  (2)  e  di  ottenere  in  copia  il  gas  idrogene  (3) 


(ij  Metodo  di  preservate  le  fodere  di  rame  delle 
navi  dalla  corrosione ,  preceduto  da  esami  ed  analisi 
chimiche  istituite  sopra  pezzi  di  fodera  di  rame  rapi¬ 
damente  corrosa  dalle  acque  del  mare.  Vedi.  li  citati 
Annali.  Padova  1882,  4-°  /%•»  fase.  i.uy  pag.  78. 

(2)  Abbiamo  del  Melandri  un  manoscritto  sul  mo¬ 
do  di  fare  i  soverscj. 

(3)  Nel  Giornale  di  Belle  Arti  e  Tecnologia  (  Ve¬ 
nezia  1 833,  8°  fascicolo  di  Maggio  p.  44  )  s ì  ^e8Se 
del  nostro  Chimico  »  propose  un  nuovo  modo  di  pre  - 
y>  parare  il  gas  negli  aerostati  ,  che  non  rese  però 
»  mai  pubblico  .  .  .  Abbiamo  forti  motivi  per  suppor- 
»  re  che  questo  metodo  consistesse  nel  trarre  V  idro - 
»  gcno  dalV  acqua  scomposta,  pel.  suo  passaggio  sui 
»  carboni  accesi ,  lavandolo  poi  con  acqua  di  calce 
»  per  depurarlo  dall’  acido  carbonico  ». 


il  Chimico  nostro  vergava,  e  li  trarrà  dal  silenzio  a 
cui  vennero  condannati. 

Nè  di  questa  sola  lamentata  jattura  ne  resta,  dotti 
Accademici,  a  desiderare  compenso.  All’Italia  i  risul¬ 
tamene  si  devono  ,  a  cui  v.enne  il  sagace  interprete 
delle  affinità  misteriose  degli  elementi,  discorrendo  i 
reattivi  tutti,  il  loro  uso,  la  importanza,  il  valore  (i)  : 
nostri  sono  i  commenti  eh’  egli  indefesso  aggiungeva 
agli  stranieri  Annali  della  sua  scienza  (2):  l’ onor 
nostro  richiede  che  il  giornaliero  ragguaglio  si  pub¬ 
blichi  delle  scientifiche  sue  operazioni  (3J,  affinchè 
al  mondo  sia  noto  quale  essere  debba  di  un  Chimico 
la  pratica  educazione.  E  più  ancora  imperiosamente 
domanda  la  gloria  italiana,  che  le  traceie  si  seguano 
da  lui  additate  per  la  scoperta  di  molte  aucora  re¬ 
condite  verità  ,  e  rinnovandone  le  sperienze  ed  i  sug¬ 
geriti  processi  tentando  ,  ciò  che  morte  interruppe  si 
compia,  e  gli  alti  concetti  di  quella  mente  a  matu- 


(r)  Sotto  il  titolo  di  Cassetta  dei  reattivi  lasciò  il 
Melandri  un  prezioso  manoscritto  intorno  il  numero  , 
la  importanza ,  la  scelta  e  V  uso  de’  reagenti  chimici j 
ed  il  valore  de*  fenomeni  che  con  essi  si  ottengono, 
(1)  Sino  da  quando  il  nostro  Chimico  studiava  in 
Bologna  si  diede  alla  lettura  ed  alla  meditazione  del 
riputato  Giornale  Annales  de  Chimie,  eli  egli  non  la¬ 
sciò  mai  di  commentare  dopo  che  aveva  con  espe¬ 
rienze  verificalo  o  scoperto  fallace  ed  erroneo  ciò  che 
in  esso  esponevasi 

(3)  Fra  i  manoscritti  si  ha  il  Giornale  delle  sue 
operazioni  chimiche. 
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ritk  si  conducano  (i).  E  già  avverrà  che  le  dotte 
carte  scorrendo  le  speranze  del  Grande  si  leggano,  e 
la  lunga  serie  di  quei  diritti  si  riconosca,  eh’  egli  ad 
eterna  rinomanza  possiede.  Fra  i  quali  sommo  Ila  al 
certo  quel  sublime  pensiero  ,  del  quale  negli  ultimi 
giorni  di  sua  vita  si  dilettava,  e  da  cui  quel  nobile 
spirto  alla  fiducia  era  tratto  di  contemplare  isolato  il 
potentissimo  corpo ,  che  universale  dissolvente  può 
dirsi,  il  tuttora  non  visto  principio  dello  spàto-fluore  (2). 


(1)  Molti  erano  i  progetti  di  cui  egli  aveva  intra - 
presa  o  concepita  la  esecuzione  :  innumerevo\e  la  se¬ 
rie  dei  segreti  chimici  3  che  gelosamente  custodiva. 

\  • 

(2)  E  fatto  conosciuto  da  tutti  i  Chimici  di  oggidì 3 
che  il  fluoruro  di  argento  viene  decomposto  dal  cloro , 
con  produzione  di  cloruro  di  argento  e  separazione 
di  fluore.  Importando  perciò  di  trovare  tali  vasi  e  re¬ 
cipienti  che  non  siano  attaccati  ne  dal  cloro  f  ne  dal 
fluore  il  Melandri  ritenne  siccome  cosa  probabile  3 
che  il  cloruro  di  argento  fosse  sostanza  fornita  di  sì 
importante  proprietà.  Tentò  quindi  dapprima  di  into¬ 
nacare  di  esso  de  tubi  di  vetro  arroventalo  ,  i  quali 
però  sia  per  la  poca  pazienza M  sia  per  la  mancante 
pratica  ,  non  riescirono  a  perfezione.  Perciò  negli  ul¬ 
timi  tempi  avea  divisato  di  ordinare  un  apparecchio 
tutto  in  argento  purissimo di  cui  poi  avrebbe  conver¬ 
tito  m  cloruro  tutta  la  superficie  ,  mediante  una  cor¬ 
rente  di  gas  cloro.  Così  disposte  le  cose  y  il  fluore 
sviluppantesi  dalla  decomposizione  del  fluoruro  di  ar¬ 
gento  j  secondo  il  nostro  Chimico  doveva  colla  mas¬ 
sima  probabilità  rimanere  isobzto.  Possa  qualche  emù * 


Così  terminata  nel  decimo  lustro  di  età  la  chimica 
sua  carriera  il  Melandri.  Grande  della  persona,  a 
breve  tronco  ,  ad  estremità  lunghe  e  sottili ,  a  collo 
incurvato,  a  vista  corta,  a  composta  fìsonomia  ,  voi 

10  vedeste  offerire  V  aspeuo  dell’  assiduo  contempla¬ 
tore  dei  più  minuti  fenomeni  naturali.  Con  se  stesso 
oltre  misura  severo,  fu  difficile  nell’ avanzare  le  proprie 
opinioni,  seppe  all’  uopo  convincersi  di  loro  falsità  e 
rinunziarvi,  negò  sempre  fede  ai  suoi  sensi  anziché  re¬ 
care  onta  con  precipitati  giudizj  alla  verità;  all’  altare 
di  questa  sagritìcò  la  gloria  e  i  vantaggi ,  che  dal 
prestarsi  più  sollecito  sì,  ma  meno  forse  fedele  ai  de¬ 
sideri  altrui  gli  potevano  derivare.  Pensatore  profondo, 
poche  e  tarde  soiea  proferire  parole,  ma  vibrato  e 
forte  faceasi  il  suo  dire  alla  idea  di  sostenere  il  giusto 
ed  il  vero.  Al  suo  cospetto  miravi  sbigottirsi  gli  adu¬ 
latoli  più  perspicaci,  i  piccoli  ingegni  tacere  i  falsi 
lor  vanti,  gli  accorti  temere  la  bilancia  con  la  quale 
ogni  altrui  pensamento  e  favellare  pesava.  Chi  avea 

11  cuore  discorde  dal  suo,  dichiarò  cinica  o  stoica  la 
verità  sul  suo  labbro:  chi  di  una  vita  studiosa  e  so- 
ìinga  e  di  una  infermicela  costituzione  di  corpo  co¬ 
nosceva  gli  effetti  ,  non  potè  offendersi  al  suo  franco 
parlare.  Quanti  tentarono  abituarlo  ad  udire  piu  vo¬ 
lentieri  il  falso  che  il  vero,  non  vennero  accolti.  Quanti 
-ragionevoli  e  ingenui  se  accomandarono  da  se  soli  , 
furono  meritevoli  de’  suoi  consiglj ,  del  favore,  della 
opera.  Figlio,  nipote,  fratello^  marito  e  padre  affettuoso 


lo  del  Melandri  verificare  lo  esperimento  j  ed  assicu¬ 
rare  al  genio  italiano  kt  luminosa  scoperta  ! 
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gustò  di  cosi  fatti  vincoli  le  dolcezze  e  soddisfece  ai 
doveri.  Per  cinque  lustri  occupato  nella  istruzione  della 
medica  gioventù  colla  chiara  luce  dei  suoi  insegna¬ 
menti  vide  diffondersi  universale  l’ amore  alla  scienza 
da  lui  per  desio  di  gloria  prescelta,  coltivata  per 
genio,  Tcolla  sua  attività  in  molte  parti  avverata  e  ar¬ 
ricchita;  colla  quale  procurò  fama  a  se  stesso,  splen¬ 
dore  a  questa  medica  scuola,  vantaggi  alla  società, 
alla  nazione  onore }  per  cui  fu  più  volte  a  periglio 
di'  vita  •  conservò  debole  ed  infermicela  costituzione 
di  corpo,  e  sentì  sorgere  clandestino  il  morbo  ,  che 
per  più  anni  lo  afflisse,  che  non  valse  a  interrompere 
gli  studj  suoi,  che  lo  trasse  a  morte  immatura  (i). 
Allo  improvviso  tristissimo  annunzio  ,  fu  visto  com¬ 
muoversi  ogni  ordine  di  persone,  e  querelarsi  come 
di  grave  e  propria  sciagura:  era  pieno  e  calcato  sulle 
strade  e  la  chiesa  quando  il  corpo  fu  portato  alle 
esequie:  sotto  lo  imperversare  di  invernale  bufferà 
una  moltitudine  dolente  (2)  accompagnare  lo  volle  : 


(1)  Uedi  la  relazione  della' malattia  di  cui  morì  il 
prof.  Melandri,  Lettera  del  dott.  Giuseppe  Montesanto 
al  dott.  Annibaie  Omodei  ( Annali  Universali  di  Me¬ 
dicina  j  fascicolo  di  aprile  1 833  ). 

(1)  Oltre  d  Rettorìe  magnifico  3  i  membri  del  Se¬ 
nato  accademico  ed  i  professori  della  Facoltà  me¬ 
dica  della  I.  R.  Università  3  si  videro  al  funebre  ac- 
compagna/neuto  degli  Studiosi  in  ogni  anno  3  in  ogni 
Facoltà  ed  in  minierò  sorprendente il  corpo  dei  Far¬ 
macisti  con  alla  testa  il  R.  Medico  provinciale 3  e  pa¬ 
recchi  medici  pratici  della  città. 
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nel  silenzio  delle  nostre  scuole  e  dotti  e  studiosi  con¬ 
fusero  i  loro  lamenti  ,  ne  eccheggiò  da  ogni  parte  il 

•  _ 

suolo  italiano,  la  Inghilterra,  la  Francia,  la  Svezia  re¬ 
sero  all’  Italia  quel  pianto  ,  che  avea  dessa  poc’  anzi 
versalo  sulle  tombe  di  Davy  di  TVollastorij  di  Lau - 
gfer,  di  Setrullas ,  di  Berzelius% 


D ’  un  cuore  enormemente  voluminoso  conte¬ 
nente  due  sviluppati  polipi  organizzati , 
complicato  da  varie  altre  morbose  altera¬ 
zioni.  Lettera  di  Odoàrdo  Linoli,  Professo¬ 
re  Condotto  di  Chirurgia  Piatica  e  Chi¬ 
rurgo  Fiscale  in  Pietrasanta  >  all9,  eccellen¬ 
tissimo  signor  Dottore  Ermenegildo  Maria 
Pistelli,  chiarissimo  Professore  di  Clinica 
interna  ?  ed  erudito  Scrittore  in  Camajore , 
Socio  di  varie  scientifiche  Accademie  ita¬ 
liane. 

Chiarissimo  Sig.  Professore  ! 

Può  sunt  prcecipui  Medicina;  cardines  : 

Balio  et  observatio  :  observatio  tamen 
■  est  fìlum  ad  quod  dirìgi  debent  Medi¬ 
corum  ratiocinia. 

Dal  momento  che  io  ebbi  l’onore  di  conoscere  V. 
S.  O.  da  vicino  sentii  in  me  dolce  desio  di  trattenermi 
insieme  ragionando  di  scienza.  Questo  desio  fu  in  parte 
aPPa§ato  allorché  si  consultò  sulla  gangrena  secca,  che 
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invase  il  piede  destro  del  nobil  uomo  sig.  Niccola  Di* 
gerini,  che  dopo  essergli  cadute  tutte  le  cinque  dita 
del  piede,  è  prossimo  alla  guarigione,  e  guarito  che 
sarà  del  tutto  ho  deciso  di  richiamare  V  attenzione  dei 
pratici  sopra  un  tale  interessante  articolo  di  patologia. 
Ed  oh!  come  eia  quel  momento  in  poi  in*me  crebbe 
amore,  venerazione  e  rispetto  pel  suo  profondo  sa¬ 
pere  ,  e  per  le  amabili  qualità  sociali  ,  che  adornano 
il  suo  bell’animo!  Ma  questi  leali  affetti  esigevano  da 
me  di  non  rimanere  più  occulli  ,  che  in  quella  ma¬ 
niera  che  da  me  più  si  poteva  li  testificassi  a  V.  S.  Ecc. 
Per  adempire  ciò  invio  la  presente  istoria.  —  Luisa  Ga¬ 
leotti  di  Pietrasanta,  d’anni  54,  nacque  gemella  con 
gracile  costituzione.  All’età  di  i5  anni  fu  mestruata, 
mestruazione,  che  cessò  dopo  due  mesi  dietro  una 
malattia  di  febbre  tifoide,  e  comparve  tosto  la  palpi¬ 
tazione  di  cuore.  Per  vincere  questa,  da7  suoi  genitori 
fu  mandata  a  Pisa  sotto  la  cura  del  sig.  Venni  ,  il 
quale  cercò  di  richiamare  i  suoi  corsi  lunari  ,  speri¬ 
mentando  la  tintura  di  Marte,  e  la  decozione  di  Capii- 
venere.  Comparvero  di  nuovo  i  mestrui,  e  perdura¬ 
rono  fino  all’età  di  27  anni,  nè  più  si  riaffacciarono 
Dall’età  di  i5  anni  fino  al  27  godette  salute;  ma  la 
palpitazione  del  cuore  ogni  giorno  la  molestava  se 
faceva  qualche  corsa,  o  salita,  o  se  aveva  anco  qual¬ 
che  lieve  dispiacere.  Dall’  età  di  27  anni  in  poi,  an- 
diede  sempre  più  crescendo  la  palpitazione  ,  e  chi  la 
vedeva,  la  medicava  per  convulsione,  e  non  si  diede 
il  pensiero  di  richiamare  i  suoi  catameni.  Passava  in 
questo  stato  i  giorni,  e  gli  anni  attendendo  alle  sue 
domestiche  faccende,  ma  la  palpitazione  del  cuore  la 
molestava  in  maniera,  che  alla  notte  era  obbligata  a 


tener  il  lume  acceso;  temendo  di  rimanere  ad  ogni  mo¬ 
mento  soffocata.  Chiamalo  nel  i832  a  andarla  a  vi¬ 
sitare,  riscontrai  una  innormaiità  tale  nelle  pulsazioni 
del  cuore,  innormalità  facile  a  sentirsi  dalla  mano,  e 
non  a  descriverla  con  le  parole.  Esaminai  con  atten¬ 
zione  qual  parte  del  suo  cuore  fosse  principalmente 
malata;  potei  dubitare,  che  fosse  affetto  il  cuore  de¬ 
stro,  giacche  sentiva  io  stesso,"  e  la  paziente  le  valide 
pulsazioni  più  a  destra,  che  a  sinistra,  più  alla  base 
del  cuore  ,  che  non  al  suo  apice.  I  polsi  erano  inter¬ 
mittenti,  e  non  tanto  esili.  Dissi  che  la  malattia  era 
troppo  inoltrata,  e  che  non  era  più  suscettibile  di  es¬ 
sere  vinta  si  per  l’antichità  del  male,  quanto  ancora 
per  l’alterazione  organica  riscontrata.  Non  ostante,  per 
vedere  se  si  potesse  moderare  tale  valida  pulsazione, 
sarebbe  necessario  di  ricorrere  all’  uso  della  digitale 
purpurea  in  sostanza,  o  in  infusione.  Prescrissi  la  di¬ 
gitale  in  sostanza  alla  dose  di  quattro  grani  da  pren¬ 
dersene  due  grani  la  mattina  ,  e  due  la  sera  ,  e  gra¬ 
datamente  l’aumentai  fino  a  grani  dieci  al  giorno,  e 
ne  ottenne  de’  vistosi  vantaggi,  ma  non  mai  vinta  la 
palpitazione.  Passo  quasi  un  anno  in  plausibile  stato, 
avendo  solo  sperimentato  1’  uso  della  digitale  per  lo 
spazio  di  i5  giorni.  Verso  la  metà  di  Marzo  i833  , 
dietro  fortissimi  e  ripetuti  paterni  d’animo,  si  risvegliò 
più  valida  la  pulsazione  ,  che  sembrava  che  il  suo 
cuore  non  volesse  più  stare  entro  il  torace  :  e  non 
trovava  quiete,  nè  riposo  in  qualunque  lato  essa  si 
mettesse  a  giacere,  e  solo  trovava  un  poco  di  quiete 
stando  orizzontalmente.  Fu  veduta  anco  dal  mio  col¬ 
lega;  convenne  del  vizio  organico,  e  disse  che  si  po¬ 
teva  tornare  allo  sperimento  della  digitale.  Fui  chia- 
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mato  di  nuovo;  convenni  che  si  poteva  sperimentare 
la  digitale  ,  ma  non  colla  speranza  di  ottenere  quel 
miglioramento,  che  si  ebbe  nell’  anno  scorso,  giacche 
la  malattia  era  in  peggiori  condizioni,  avendo  riscon¬ 
trato  maggior  affanno,  polsi  esilissimi  ed  intermit¬ 
tenti,  come  intermittenti  erano  le  pulsazioni  del  cuore, 
come  se  vi  fosse  stato  un  ostacolo  che  impedisse  la 
sistole,  e  la  diastole.  Non  ostante,  dietro  il  consiglio 
del  collega,  tornò  all’  uso  della  digitale  ,  non  permet¬ 
tendo  i  suoi  (polsi  sottrazioni  sanguigne,  alla  dose  di 
quattro  grani,  senza  vantaggio,  e  non  1’  aumentai 
meno  che  avendola  data  in  infusione.  Ma  dietro  l’uso 
di  questo  farmaco  non  si  ottenne  il  minimo  •migliora¬ 
mento,  e  non  azzardai  di  aumentare  la  dose  per  quanto 
sommi  medici  la  raccomandino  a  dosi  generose,  pure 
posso  candidamente  dire,  che  anco  da  me  data  nelle 
malattie  infiammatorie,  questo  medicamento  alle  volte 
mi  ha  ingannato  non  solo  ,  ma  mi  ha  inceppato  i 
polsi  concentrando  di  troppo  le  forze  vitali,  mi  ha  al  • 
terato  le  funzioni  de’  nèrvi,  e  dello  stomaco  ,  e  mi 
ha  messo  un  velo  sullo  stato  della  malattia,  che  im¬ 
prendeva  a  curare.  Partendo  io  da  questi  dati,  sospesi 
la  digitale,  e  dissi,  che  meglio  sarebbe  lasciare  d  male 
in  braccio  alla  natura,  unica  rnedicatrice  di  tali  alte¬ 
razioni  organiche.  Ma  il  male  sempre  più  incalzava  , 
ed  io  non  trascurava  di  andare  di  quando,  in  quando 
a  vedere  la  Galeotti.  Vedendo  questa  misera  ed  in¬ 
felice  donna j  che  io  non  ordinava  alcun  rimedio,  meno 
che  qualche  grano  di  estrat.  di  Giusquiamo,  pensò  di 
chiamare  un  altro  mio  collega.  Questi,  sentita  la  pul¬ 
sazione  del  cuore,  disse  ,  che  non  potea  guarire  della 
palpitazione  del  cuore,  se  non  toglieva  V  idropisia  del 
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petto,  giocchè  era  questa  che  manteneva  la  palpita¬ 
zione  del  cuore ,  e  che  vi  sia  idropisia  di  petto  lo  in¬ 
dica  la  tumefazione  edematosa  sul  dorso  del  piede,  e 
prescrisse  la  seguente  ricetta  :  Leroy  onc.  v  •  scirop. 
di  Rabarb  :  onc.  \  •  da  prendersi  in  sei  mattine,  e  da 
ripetersi  fino  alla  guarigione.  La  Galeotti  non  fece 
spedire  la  ricetta,  e  passarono  diversi  giorni,  allorché 
fui  nuovamente  cercato.  Le  cose  andavano  sempre 
alla  peggio  ,  e  vedendo  che  pur  troppo  si  andava  a 
verificare  il  prognostico  fatto  di  un  lugubre  fine,  dissi; 
che  un  mio  collega  T  avean  sentito.,  chiamassero  l'al¬ 
tro  onde  tener  seco  consulto.  Fu  allora  che  mi  fece 
vedere  la  ricetta.  Per  aderire  all’ istanze  della  Galeotti 
si  tornò  alla  digitale  in  infusione,  ma  fu  sospesa, 
poiché  gli  alterava  lo  stomaco.  Ma  la  diagnosi  fatta 
di  un  idrotorace  è  facile  a  stabilirsi  dietro  il  solo 
edema  sul  dorso  de’  piedi?  Meditando  io,  chiarissimo 
sig.  Professore  ed  espertissimo  clinico,  gli  esemplari 
de’  sommi  maestri  su  tale  interessante  articolo  di  pa¬ 
tologia,  ho  conosciuto  che  i  medici  di  tutte  1'  età,  di 
tutti  i  tempi  si  sono  mostrati  solleciti  per  dissipare 
T  oscurità  che  involge  la  cognizione  di  questa  malattia. 
Meditando,  io  dissi,  questi  sommi  esemplari  ho  rile¬ 
vato,  che  avvi  bisogno  di  un  complesso  di  segni  ca¬ 
ratteristici,  e  che  anco  ad  onta  di  questo  complesso 
manca  una  strada  diretta,  ed  un  ragionamento  sin¬ 
tetico,  onde  scoprirla,  giacché  questo  complesso  di 
segni  caratteristici  alle  volte  ha  corrisposto,  alle  volte 
ha  ingannato  sull’  esistenza  del  fluido  entro  il  sacco 
di  una,  o  di  ambedue  le  pleure.  Continuando  la  let¬ 
tura  su  tale  argomento,  ho  conosciuto  che  tutte  le  no¬ 
zioni  depositate  nei  fasti  dell’  arte  fino  alla  metà  dej 
Ausali.  Voi  LXFIIL  5 
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diciottesimo  secolo,  sono  state  diligentemente  raccolte 
dall’  immortale  Morgagni  nella  sua  vigesima  seconda 
Epistola,  e  fino  a  quell’epoca  ben  si  conosce  la  dif¬ 
ficoltà  somma  che  in  se  racchiude  la  diagnosi  di  questa 
raccolta,  o  sierosa,  o  marciosa.  Ma  mi  gode  pur  Fa¬ 
nimo,  che  sebbene  il  sommo  Morgagni  lasciasse  fino 
a  quel  punto  la  scienza,  ed  i  segni  di  questo  grand’ A- 
natomico  ,  e  Patologo  sieno  equivoci  ,  e  comuni  ad 
altre  malattie  del  petto,  pure  i  medici  posteriori  non 
si  ristettero  dell’ arricchire  la  semiotica  di  tali  affezioni 
toraciche  con  nuovi  mezzi  d’  esplorazione.  Infatti  V. 
S.  Ece.  saprà  che  vennero  in  ajuto  la  succussione  del 
petto,  già  indicata  dal  divino  Ippocrate ,  la  percussione 
di  Avetibrugger ,  la  compressione  sugli  ipocondri  pro¬ 
posta  da  Bichat ,  e  F ascultazione  mediata  di  Laennec : 
Io  non  nego  che  tutti  questi  mezzi  esplorativi  in 
mano  di  un  buono,  e  dotto  medico,  lo  potranno  con¬ 
durre  ad  accertarsi  dell’esistenza  dell’idrotorace,  o  del¬ 
l’empiema;  che  se  poi,  chiarissimo  sig.  Professore,  io 
dovessi  ad  uno  ,  ad  uno  chiamare  ad  esame  questi 
mezz,i ,  ben  vedrei  che  la  succussione  ippocratica  , 
chiamata  in  ajuto  dai  moderni,  è  il  segnale  più  certo 
nello  stabilire  una  tale  malattia.  Ma  questa  succus¬ 
sione  del  liquido  non  si  può  sentire,  se  una  porzione 
del  cavo  toracico  non  è  occupata  da  un  fluido  aeri¬ 
forme.  Infatti,  e  come  mai  è  possibile  sentire  la  tra¬ 
slocazione  romorosa  del  fluido  contenuto  nel  petto, 
se  non  avvi  uno  spazio  che  sia  occupato  da  un  fluido 
aeriforme  capace  nei  movimenti  del  tronco  di  un  qual¬ 
che  grado  di  compressione  ?  E  non  ci  ha  egli  preve¬ 
nuti  il  venerabile  Vecchio  di  Coo,  quando  nel  libro 
de  morbis  ha  detto,  che  la  soverchia  quantità  del  pus 


ne  impedisce  il  romoreggiamento  nel  petto,  e  quando 
nelle  prenozioni  Coache  ha  soggiunto,  che  questo  re¬ 
more  è  in  ragione  inversa  della  quantità  del  liquido 
contenuto?  Si  poteva  desiderare  di  più  da  questo 
sommo  padre  della  medicina  ?  Ma  dato  ,  e  non  con¬ 
cesso,  che  il  27  Aprile  ,  chi  visitò  la  Galeotti  facesse 
a  caso  la  diagnosi  di  un  idrotorace  senza  adoprare 
nessuno  di  quei  mezzi  esplorativi  ,  che  sommi  pratici 
raccomandano,  dovea  io  rimanere  neghittoso  dopo  una 
tale  predizione,  basata  sull’edema  del  dorso  de’  piedi? 
No  certo,  ad  onta  che  quest' edema  si  potea  spiegare 
per  altre  leggi.  Anzi  per  quante  indagini  io  abbia 
fatte  nelle  mie  ripetute,  e  quasi  nojose  visite  ed  esplo¬ 
razioni,  non  ho  mai  potuto  rinvenire  il  supposto  idro¬ 
torace  nè^a  destra,  nè  a  sinistra.  Mettendo  io  in  pra¬ 
ticala  succussione  ippocratica,  se  il  fluido  era  in  poca 
quantità,  dovea  sentirsi  la  romorosa  traslocazione  del 
fluido  ,  o  era  in  tanta  quantità  da  non  sentire  tale 
romorosa  traslocazione,  la  Galeotti  non  dovea  morire 
dopo  tre  mesi,  poiché  il  suo  cuore,  gravitato  dalla  co¬ 
lonna  del  fluido  ,  non  potea  più  eseguire  il  moto  di 
sistole,  e  di  diastole,  quindi  una  sincope  mortale  do¬ 
vea  involare  molto  prima  ^infelice  paziente.  Sospesa 
la  digitale,  ordinai  una  decozione  di  Cina  dolce,  e  salsa 
pariglia.  Questa  decozione  era  talmente  gradita  alla 
Galeotti,  che  appena  presa  si  sentiva  migliorare,  e  la 
chiedeva  ad  ogni  momento  ,  e  nel  corso  della  gior¬ 
nata  andava  bevendo  deli’ acqua  nitrata.  Ma  dopo  otto 
giorni  ,  questa  decozione  venne  a  non  produrre  gli 
stessi  effetti  di  piacere.  La  palpitazione,  sempre  più  in¬ 
tensa ,  obbligava  la  disgraziata  Galeotti  a  non  potere 
più  stare  in  letto,  ed  era  costretta  passare  e  giorno, 
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e  notte  sedente  o  sopra  un  canapè,  o  seggiola,  e  quivi 
prendeva  ad  intervalli  il  sonno,  che  veniva  interrotto 
dalle  valide  pulsazioni,  che  sembravano  voler  squar¬ 
ciare  il  torace.  Intanto  V  edema  si  manifestò  ad  am¬ 
bedue  i  piedi ,  e  di  giorno  in  giorno  ascendeva  alle 
gambe  ,  e  coscie.  Ad  onta  di  ciò  ,  le  orine  fluivano 
sempre,  ed  aperte  erano  le  ejezioni  alvine.  Non  man¬ 
carono  persone  ,  insinuate  da  quello  che  prognosticò 
T  idrotorace  ,  che  vedendo  1'  edema  alle  gambe,  non 
suggerissero  alla  paziente  ed  ai  parenti  T applicazione 
dei  vescicanti  alle  gambe  ,  ed  alle  coscie.  Dissi  agli 
astanti,  ed  alla  paziente  ,  che  io  non  era  proclive  ad 
applicare  i  vescicanti  per  due  ragioni*  i.  perchè  ap¬ 
plicati  i  vescicanti  a  contatto  di  parti  cosi  distanti 
dal  fluido  stravasato,  io  temeva  che  esalando  di  troppo 
questo  fluido,  questo  non  facesse  altro  che  abbreviare 
i  giorni  della  paziente  per  il  disequilibrio  ,  che  ne 
nascerebbe  nella  circolazione;  i.  perchè  applicati  questi 
farmachi  a  contatto  di  parti  cosi  maltrattate,  io  temeva 
che  la  piaga  traboccasse  a  gangrena.  Ai  vescicanti  so¬ 
stituii  la  pomata  col  tartaro  emetico  per  tre  volte,  e 
ad  onta  che  fosse  ad  una  dose  abbondante,  non  pro¬ 
dusse  alcuna  pustola.  La  nullità  di  questa  pomata  , 
e  Tistanze  che  mi  venivano  fatte,  mi  obbligarono  ad 
applicare  due  cerotti  vescicatorii  della  circonferenza  di 
cinque  paoli,  moneta  forentina,  alle  coscie.  E  qui  non 
vorrei  già,  chiarissimo  sig.  Pistelli ,  che  V.  S.  credesse 
che  io  non  abbia  fiducia  nei  vescicanti,  anzi  mi  astengo 
dal  negare  a  questi  agenti  una  importantissima  effi¬ 
cacia,  allorché  vengono  opportunamente  applicati} 
ma  nel  caso  della  Galeotti  li  credeva  nocivi,  anzi  che  no. 
Appena  i  vescicanti  sollevarono  la  vescica  ,  che  tosto 


principiò  a  colare  il  fluido,  e  colava  così  fortemente, 
che  bisognò  mettere  della  segatura  di  legno  per  non 
bagnare  il  mattonato  della  stanza.  A  seconda  che  co¬ 
lava  il  fluido,  la  Galeotti  principiò  a  perdere  le  for¬ 
ze,  e  adagio,  adagio  essere  presa  da  una  sonnolenza 
continua,  che  solo  veniva  molestata  dalle  pulsazioni 
del  cuore,  e  dopo  quattro  giorni  dall’ applicazione  dei 
vescicanti,  alle  ore  cinque  pomeridiane  del  giorno  27 
Luglio  1 833  placidamente  calò  il  sipario  della  sua 
mortale  carriera.  Per  mettere  in  chiaro  la  diagnosi , 
ne  chiesi  a’ nipoti  la  sezione  del  cadavere,  e  la  ottenni. 
Invitai  i  miei  due  colleghi  Pieri ,  e  Vannucchi ;  Pieri 
non  venne  essendo  occupato  altrove  ,  V annucchi  poi 
non  volle  assistervi,  ed  alle  sei  pomeridiane  del  giorno 
28  procedei  alla  sezione  assistito  dal  custode  del  Cam¬ 
posanto. 

Aperto  il  torace  ,  il  pericardio  contenente  il  cuore 
occupava  quasi  tutta  la  cavità  toracica  non  solo  ,  ma 
aveva  incontrale  delle  adesioni  con  le  pleure  di  am¬ 
bedue  i  iati  ,  e  con  il  diaframma.  Nello  stalo  in  cui 
era  il  pericardio  non  lasciava  vedere  i  polmoni  ,  e 
non  mi  fu  possibile  alzarlo,  senza  lacerare  le  adesioni 
che  avea  incontrate.  Sbrigliato  da  queste  ,  riscontrai 
a  destra  una  raccolta  di  fluido  sanguinolento  del  peso 
di  circa  una  libbra  ,  a  sinistra  punto.  I  polmoni  erano 
talmente  coartati  sopra  sè  stessi  ,  e  particolarmente 
il  destro  ,  appena  sembrava  che  fosse  esistito.  Il  sini¬ 
stro  era  un  poco  più  sviluppato.  Esaminato  il  peri* 
cardio,  presentava  un  ispessimento  non  solo  ,  ma  in 
alcuni  punti  era  ossificato  ;  ossificazione  ,  che  corri¬ 
spondeva  al  seno  ,  o  orecchietta  destra  ,  e  ventricolo 
corrispondente  ;  mentre  era  solo  ispessito  in  quella 
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parte  che  corrisponde  al  seno  ,  o  ventricolo  sinistro 
Aperto  questo,  conteneva  da  mezza  libbra  di  fluido 
sieroso  bianchiccio  ,  e  sulla  parte  esterna  del  cuore 
eravi  depositata  una  sostanza  densa  lattiginosa  ,  cras¬ 
sa  ;  deposizione,  che  non  era  da  attribuirsi  ad  altro 
die  alla  lenta  infiammazione  ,  che  da  tanto  tempo 
vigeva  iu  tali  parti.  Tolto  questo  stato  per  mezzo  di 
blanda  spugna  ,  osservai  con  piacere  la  più  bella  e 
marcata  injezione  delle  vene  di  tutto  il  cuore;  injezione 
non  tanto  facile  ad  ottenersi  con  i  più  propri  mezzi 
artificiali.  Rimasi  sorpreso  poi  dal  vedere  1’  enorme 
volume  del  cuore.  Allacciai  tutti  i  vasi  che  vanno  ,  e 
sortono  dal  cuore  ,  non  che  l’esofago,  onde  impedire 
il  versamento  delle  materie  contenute  nel  ventricolo 
del  bassoveutre.  Ciò  fatto  ,  estrassi  dal  cadavere  il 
cuore,  unito  a  tutto  il  sistema  respiratorio,  e  a  mio 
bell’agio  riscontrai  l’ipertrofia  del  ventricolo  ed  orec¬ 
chietta  destra  •  ipertrofìa,  che  ero  certo  di  riscontrare, 
attesoché  mentre  vivea  la  Galeotti,  applicando  la  mia 
mano  ai  precordi,  e  particolarmente  a  destra,  veniva 
respinta  cosi  fortemente  dai  forti  ,  ed  estesi  e  distinti 
battiti  del  cuore  ,  e  questi  erano  talmente  distinti  , 
che  sembrava  che  il  cuore  in  quel  momento  non 
avesse  più  vita.  Veduto  1’  enorme  volume  del  cuore, 
che  avea  presa  sua  stanza  in  quasi  tutte  due  le  ca¬ 
vità  toraciche  ,  e  particolarmente  a  destra  :  veduta  la 
coartazione  de7  polmoni ,  non  sapea  rendermi  ragione 
del  perchè  la  respirazione  era  solo  fortemente  tur¬ 
bata  ad  intervalli  e  succedeva  poscia  qualche  ora  di 
calma.  Forse  il  polmone  sinistro  meno  coartato  adem¬ 
piva  le  funzioni  respiratorie  ?  Ma  e  come  si  potè 
mantenere  la  vita  in  una  donna,  che  sezionai  neil’i. 


e  R.  Spedale  di  Bonifazio  per  ordine  del  Cavaliere 
dottor  Bruni ,  medico  infermiere,  i  di  cui  polmoni 
erano  ridotti  al  volume  di  una  noce  ordinaria  ,  e  pure 
visse  sessanta  giorni  cibandosi  di  sola  acqua  ,  onde 
quelle  monache  pietose  bagnavano  ad  ogni  tanto  le 
labbra  ,  e  la  respirazione  era  tanto  insensibile  ,  che 
appena  si  potea  dire  che  fosse  tutt*  ora  in  vita?  Ciò 
che  poi  mi  re£e  meravigliato  fu  ,  che  vidi  lo  stato 
opposto  nel  ventricoli)  ,  ed  orecchietta  sinistra  ,  poi¬ 
ché  in  queste  parti  esisteva  V  atrofia.  Mi  diedi  po¬ 
scia  ad  aprire  con  diligenza  il  ventricolo  destro  ,  e 
lo  trovai  ripieno  di  moltissimo  sangue  aggrumato  ,  ed 
aggrumato  in  modo  ,  che  tendeva  ad  organizzarsi , 
ed  era  rivestito  di  una  pellicciatola  argentea,  che  ten¬ 
tando  io  di  levarne  a  strato  ,  a  strato,  gemeva  san¬ 
gue,  come  se  fosse  stato  vascolarizzata  da’  minimi  vasi. 
Seguitando,  con  tutta  l’attenzione  possibile,  la  sezione 
dei  ventricolo,  salendo  all’  orecchietta,  o  seno  corri¬ 
spondente  ,  lasciando  in  sito  tali  grumi ,  qual  stu¬ 
pore,  o  esimio  sig.  Professore,  fu  per  me  nel  vedere 
che  il  sangue  aggrumato,  facendosi  dal  ventricolo  strada 
all’  ostio  venoso,  penetrava  nel  seno  ,  ma  non  più 
sangue  aggrumato,  ma  invece  si  permutava  in  un 
bellissimo  polipo  fibroso  argentino  organizzato  ,  che 
occupava  tutto  il  seno,  e  Favea  talmente  assottigliato, 
che,  tolto  il  polipo,  dava  ricetto  comodamente  al  pu¬ 
gno  della  mia  mano  destra  ;  assottigliamento  ,  e  di¬ 
latazione,  che  non  è  tanto  facile  a  credersi  ,  come 
non  si  vede  un  tal  pezzo  patologico  ,  e  che  da  ta¬ 
luno  con  qualche  certezza  potrebbesi  asserire  essersi 
formato  V  aneurisma  attivo  descritto  dal  celebre  Cor- 
vìsafù  Cercai  con  tutta  blandezza  possibile  di  staccare 
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questo  polipo ,  che  prendeva  origine  da  quei  lacerti , 
che  si  trovano  in  maggiore  copia  ,  [e  molto  più  in¬ 
tralciati,  in  quella  porzione  del  seno,  che  dalla  mag¬ 
gior  parte  degli  anatomici  viene  propriamente  chia¬ 
mata  orecchietta.  Non  mi  fu  possibile  di  staccarlo 
senza  lacerare  i  lacerti  stessi  ,  ed  il  polipo ,  cosa  che 
fu  osservata  anco  dal  mio  venerato  maestro  R.  Pro¬ 
fessore  Pietro  Betti  in  un  cuore,  da  cui  non  fu  possibile 
staccare  il  polipo,  senza  lacerazione  degli  uni  ,  e  del- 
P  altro.  Ma  prima  che  io  vada  ad  enumerare  le  al¬ 
tre  particolarità  che  adornano  questo  pezzo  patologi¬ 
co  ,  il  voluminoso  polipo  organizzato  si  è  egli  for¬ 
mato  negli  ultimi  periodi  della  vita  della  Galeotti 
oppure  riconosce  un’  epoca  antica  ?  Che  riconosca 
un'  epoca  antica  lo  fa  vedere  il  suo  straordinario  vo¬ 
lume  ,  T  organizzazione  fibrosa  argentea,  la  forte  ade¬ 
renza,  che  riconosce  una  legge  generale  in  virtù  della 
quale  due  parti  viventi  non  possono  stare  a  contatto, 
senza  che  1’  una  non  si  unisca  all’  altra.  Ma  porterò 
anco  più  lungi  le  mie  dimande  :  questo  polipo  poteva 
essere  causa  e  dell'  irregolarità,  ed  intermittenza  dei 
polsi  e  dell’  edema  alle  gambe  ,  e  dello  stravaso  in 
qualche  interna  cavità?  Autori  di  somma  vaglia  , 
chiarissimo  Clinico  ,  dicono  che  le  concrezioni  fibrose 
antichissime  ,  e  di  già  organizzate  costituiscono  degli 
ostacoli  permanenti  alla  circolazione ,  e  producono 
degli  effetti  differenti,  secondo  che  esse  occupano  il 
cuore  ,  ed  i  grossi  vasi  ,  ed  i  vasi  di  mezzo  calibro  , 
quali  effetti  si  possono  facilmente  immaginare  da  chi 
conosce  gli  usi  della  circolazione  del  sangue.  Nè  tra¬ 
lasciano  di  ricordare  ,  che  una  delle  conseguenze  che 
producono  i  coaguli  fibrinosi  formati  nel  sistema  ve* 


«oso  ,  si  è  T  infiltrazione  sierosa  delle  parti  d'  onde 
le  vene  riportano  il  sangue  ,  ed  il  siero  ,  per  cui  le 
idropisie  parziali  sono  un  segno  certo  di  un  ostacolo 
nelle  vene  degli  ordini  inferiori ,  come  le  idropisie 
generali  sono  di  un  ostacolo  alla  circolazione  esistente 
nelle  vene  maggiori.  Sembrami  con  queste  autorità 
aver  provata  l’assurdità  di  quel  collega,  che  con  Leroy 
voleva  rimediare  all’effetto  senza  vincere  la  causa. 

Ma  non  voglio  perdere  di  vista  il  cuore ,  e  tor¬ 
niamo  con  attenzione  alla  di  lui  sezione.  Con  quella 
medesima  diligenza  che  adoprai  nel  cuore  destro  ,  la 
misi  in  opera  nel  cuore  sinistro.  Lo  trovai,  come  ho 
già  detto  ,  in  stato  atrofico.  Aperto  il  ventricolo  era 
vuoto,  e  molto  ristretto,  ed  i  lacerti  tanto  murali, 
trasversali ,  e  liberi  parte  ossificati ,  parte  ingrossati  , 
ed  ingrossati  in  modo  che,  come  in  questo  cuore,  nè 
il  celebre  Professore  di  Chimica  ,  e  Botanica  ,  e 
Medico  Fiscale  a  Firenze,  signor  Professore  Anto¬ 
nio  Targioni  Tozzetti  ,  che  per  fare  delle  analisi  mi¬ 
neralogiche  si  trova  in  Pietrasanta  ,  nè  il  mio  collega 
Pieri  ,  che  ambedue  vennero  in  mia  casa ,  onde  os¬ 
servare  un  sì  raro  pezzo ,  dissero  di  non  avere  mai 
veduto  un  cuore  eguale  ,  nè  lacerti  così  ingrossati. 
Passai  alla  sezione  del  seno  ,  ma  non  era  tanto  as¬ 
sottigliato  ,  nè  ddatato  ,  ed  entro  conteneva  un  altro 
polipo  organizzato  fibroso  argenteo  ,  aderente  come 
il  primo  ai  lacerti  dell’  orecchietta  ,  ed  era  mia  in¬ 
tenzione  di  lasciarlo  in  sito  ;  ma  la  poca  diligenza  di 
chi  mi  assisteva,  ne  lacerò  una  porzione.  Esaminato 
così  il  cuore,  portai  la  mia  attenzione  ai  vasi  venosi, 
ed  arteriosi.  Trovai  le  due  cave  ingrossate ,  ed  in 
alcuni  punti  indurite,  e  tinte  di  un  color  vinato. 
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Riscontrai  le  arterie  polmonali  in  alcuni  punti  ossi¬ 
ficate  ,  e  presa  in  esame  l’aorta  appena  sorta  dal 
ventricolo  sinistro  ,  o  posteriore  ,  l  i  seguitai  fino  alla 
sua  divisione  con  l’iliache  primitive,  la  trovai  ingros¬ 
sata  ,  avendo  ristretto  il  suo  lume.  Aperta  ,  la  trovai 
tappezzata  di  concrezioni  ossee ,  ed  in  alcuni  punti 
esulcerata  ,  e  cosi  era  fino  alla  metà  del  bassoventre, 
poiché  in  questo  punto  lasciava  tali  alterazioni ,  e 
prendeva  la  membrana  interna  un  colore  pavonazzo. 
Lavato  questo  in  alcuni  punti  spariva  ,  in  altri  rima¬ 
neva  ,  e  sembrava  che  la  membrana  stessa  fosse  in¬ 
grossata.  Si  avanzava  la  sera,  non  potei  vedere  nè 
le  crurali ,  nè  le  brachiali.  11  fegato  era  inzuppato 
di  sangue  ,  gli  intestini  pieni  di  gas  ,  e  nel  sacco  del 
peritoneo  non  riscontrai  fluido.  Non  andiedi  più  avanti 
nelle  mie  ricerche,  e  meco  portai  i  sopra  descritti 
pezzi,  che  dopo  essersi  veduti  il  giorno  29  dal  chia¬ 
rissimo  Targìoni ,  ed  il  2  agosto’dal  mio  collega  Pieri , 
custoditi  nell'alcool  ne  ho  fatto  un  presente  al  dotto 
mio  amico  R.  Prof.  Francesco  Zanetti Professore  di 
anatomia  ,  e  zelante  conservatore  del  Museo  Patolo- 
gico  dell’  I.  e  R.  Arcispedale  di  Firenze. 

Prima  per  altro  che  io  ponga  fine  a  questa  mia 
lettera  non  fi  a  superlfuo,  eh’  io  dica  a  V.  S.‘E.  che 
il  giorno  nove  agosto  sezionai  alle  ore  sei  antimeri¬ 
diane  il  cadavere  di  Maria  Antonia  Collecchia,  d’anni 
44,  morta  il  sette  in  Pietrasanta,  essendo  al  servizio 
di  Ferdinando  Barbieri.  Questa  donna  ,  di  tempera¬ 
mento  pletorico,  di  sana  e  vegeta  costituzione,  si  am¬ 
malò  di  un’  acuta  emicrania  }  emicrania  sofferta  anco 
T  anno  scorso  in  Sarzana  ,  e  presislette  per  cinque 
mesh  Poco  vantaggio  provò  dai  salassi  ,  dai  pur- 
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ganti  ,  dalla  valeriana  silvestre,  e  non  a  tendo  febbre 
s’alzò,  ed  il  sei  scese  in  bottega  col  suo  padrone. 
Non  ostante  i  purganti,  persisteva  sempre  una  patina 
giallognola  sulla  lingua,  e  siccome  mi  disse  che  anco 
T  anno  scorso  non  guarì  se  non  quando  ebbe  preso 
un  emetico,  mi  pregò  ad  amministrarglielo.  Non  sen¬ 
za  titubanza  condiscesi  ad  una  tale  inchiesta,  poiché 
troppo  conosco  1*  azione  del  vomito  sulla  circolazione 
cerebrale  ,  e  la  persistenza  del  dolore  che  avea  sua 
sede  dal  parietale  destro  estendendosi  fino  alla  base 
di  tutto  V  occipite.  Pure  in  vista  del  temperamento  , 
in  vista  della  patina  giallognola  sulla  lingua  ,  in  vi¬ 
sta  del  vantaggio  che  ne  ebbe  Tanno  scorso  ,  ordinai 
un  grano  e  mezzo  di  tartaro  emetico  sciolto  in  con¬ 
veniente  veicolo  da  prendersi  epicraticamente.  Vomitò 
delle  materie  giallastre  ,  e  dopo  poche  ore  fu  presa 
da  deliquio.  Fu  chiamato  altro  medico  ,  ed  ordinò 
due  paste  senapate  da  applicarsi  alia  pianta  del  pie¬ 
de.  Si  rinvenne  dal  deliquio  essendovi  presente  ,  e 
dopo  due  ore  fu  sorpresa  da  sonno  comatoso.  Il  det¬ 
to  medico,  che  credette  di  asserire  nel  momento  che 
si  trattasse  di  febbre  perniciosa  comatosa,  non  ostante 
che  fosse  certo ,  che  nei  giorni  scorsi  non  ebbe  mai 
febbre,  e  non  la  riscontrasse  anco  al  presente,  dicen¬ 
do  egli  ,  che  le  forze  vitali  erano  tutte  concentrate. 
Ad  onta  di  ciò  prescrisse  20  grani  di  solfato  di  chi¬ 
nina  sciolti  in  un  giulebbe.  Opposi  al  detto  medico 
che  non  era  febbre  perniciosa  ,  ma  che  quel  souno 
era  il  prodotto  di  un’  alterazione  organica  della  so¬ 
stanza  cerebrale  }  alterazione,  che  si  poteva  ripetere 
dall’  emicrania  sofferta  l’anno  scorso,  e  risvegliatasi 
ora  dietro  l’azione  del  sole  per  uuaj  giornata  intiera, 


ed  ingenuamente  confessai  che  dietro  l’uso  dell’eme¬ 
tico  si  era  resa  più  intensa.  Morta  la  Collecchia,  in¬ 
vitai  i  Colleghi  ,  ma  non  vennero  alla  sezione.  Aperto 
il  cranio  ,  la  dura  madre  era  injettata ,  ma  un’  inje- 
zione  maggiore  la  riscontrai  nella  arocnoidea  ,  che 
sembrava  una  rete  vascoJarizzata.  Tutte  tre  le  me¬ 
ningi  erano  adese  alla  sostanza  cerebrale  nel  lobo 
destro  nella  sua  parte  posteriore.  Tanto  il  lobo  de¬ 
stro,  che  sinistro,  erano  molto  voluminosi,  e  tanto  la 
sostanza  grigia ,  che  bianca,  erano  molto  consistenti , 
consistenza  veramente  preternaturale.  Lasciata  in  sito 
quella  porzione  di  meningi  ove  erano  aderenti  ,  ta¬ 
gliai  a  livello  de’  ventricoli  i  lobi  cerebrali,  e  trovai 
questi  ventricoli  molto  allargati,  e  ripieni  di  circa  tre 
once  di  fluido  sieroso.  Presa  in  esame  la  sostanza  ce¬ 
rebrale  nel  punto  aderente  alle  meningi ,  riscontrai 
quattro  concrezioni  callose  del  volume  di  una  nocciuo- 
la  ordinaria,  ed  il  cervello  perdeva  la  sua  consisten¬ 
za  e  diventava  rammollito.  Levato  il  cervello ,  il  cer- 
velletto  era  tutto  rammollito,  e  sembrava  quasi  sup¬ 
purato.  Non  feci  altre  indagini.  Il  celebre  Targioni 
ha  veduto  queste  quattro  concrezioni  callose  ,  e  mi 
disse,  che  ne  avea  osservata  una  del  volume  di  una 
noce  in  una  donna  assieme  col  mio  maestro  sig.  pro¬ 
fessore  Ratti ,  mentre  io  poi  il  giorno  17  gennajo  1 83 3, 
per  ordine  del  Tribunale,  sezionai  il  cadavere  di  Mar¬ 
co  Simonini  di  Strettoja,  e  trovai  in  ambedue  i  lobi 
cerebrali  da  20  e  più  vescichette ,  che  contenevano 
degli  idatidi.  Non  mancò  poi  il  detto  Targioni  di  os¬ 
servare  il  rammollimento  e  la  quasi  suppurazione  del 
cervelletto.  Tutti  questi  pezzi  patologici  sono  da  ine 
conservati  nell’  alcool ,  onde  farne  dono  all’  amico 
Zanetti. 
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Di  quante  belle,  riflessioni  potologico-cliniche  non 
sono  degni  tanto  il  cuore  della  Galeotti ,  quanto  il 
cervello  e  cervelletto  della  Collecchia,  dottissimo  si¬ 
gnor  Professore  ?  Vorrei  io  pure  avere  il  genio  e  la 
dottrina  di  V.  S.  Ecc.ma)  onde  corredarli  di  queste  1 
Abbiamo  nel  primo|ipertrofia  ed  atrofia,  due  volumi¬ 
nosi  polipi  ,  ossificazione  e  vistoso  ingrossamento  dei 
lacerti ,  che  il  tutto  formava  un  cuore  enorme.  Ab¬ 
biamo  ossificazione  nelle  arterie  polmonali  ,  e  parti¬ 
colarmente  in  quelle  porzioni  che  si  internano  nella 
sostanza  polmonale.  Abbiamo  ingrossamento  ,  ristret¬ 
tezza  del  lume  aortico,  ossificazione,  ed  esulcerazio¬ 
ne  ,  e  color  pavonazzo  lungo  il  tratto  dell’  aorta.  Ab¬ 
biamo  ingrossamento  ,  e  color  vinato  nelle  cave,  al¬ 
terazioni  tutte,  se  io  non  erro,  che  sono  figlie  di  un 
lento  lavoro  flogistico ,  che  da  tanto  tempo  esisteva 
in  tali  parti.  Nel  cervello  e  cervelletto  della  Coilec- 
chia  abbiamo  injezione  delle  meningi ,  e  particolar¬ 
mente  nell’  aracnoidea,  che  non  si  osserva  nello  stato 
normale  •  adesione  di  queste  alla  sostanza  cerebrale  ; 
abbiamo  indurimento  della  medesima  accompagnata 
da  quattro  concrezioni  callose,  e  finalmente  abbiamo 
il  rammollimento  ,  o  quasi  suppurazione  del  cervel¬ 
letto,  alterazioni  tutte  nate  nel  silenzio  della  infiam¬ 
mazione,  menochè  il  forte  dolore  che  accusava  la  pa¬ 
ziente,  e  questo  non  era  accompagnato  da  febbre,  e 
si  mantennero  le  facoltà  intellettuali  sane  fino  all’ ul¬ 
timo  periodo  di  sua  vita.  Chi  spiega  ,  chiarissimo  si¬ 
gnor  professore,  ciò!  Si|potranno  attribuire  tutti  que¬ 
sti  sconcerti  all7  azione  delP  emetico  ?  No  certo,  poi¬ 
ché  P  emetico  deteriorò  le  sue  condizioni  ,  ma  non 
avea  tanta  efficacia  di  produrre  nel  momento  simili 


«Iterazioni  organiche.  Quale  è  stata  dunque  la  causa? 
Per  me  sono  intimamente  convinto,  che  fino  daran¬ 
no  scorso  vigeva  una  lenta  flogosi  in  tali  parti  ,  ri¬ 
svegliatasi  maggiore  in  quest’  anno,  e  tanto  il  rammol¬ 
limento,  per  quanto  alcuni  autori  dicano  che  si  for¬ 
mi  senza  infiammazione  3  quanto  le  concrezioni  cal¬ 
lose  ,  quanto  le  adesioni  delie  meningi,  e  tutte  le  al¬ 
tre  alterazioni  riconoscono  per  causa  una  lenta  in¬ 
fiammazione.  Ma  e’ mi  si  dirà,  e  come  nel  medesimo 
cervello  nascere  alterazioni  così  opposte?  A  quest 
mi  è  forza  ripetere  col  grande  Newton  «  che  gli  uo¬ 
mini  anco  i  più  sapienti  non  sempre  arrivano  a  sco¬ 
prire  gli  arcani,  »  Di  colei  che  fa  tutto  e  cela  il  co¬ 
me  «  Monti.  » 

Eccomi  al  termine  di  questa  lunga  e  nojosa  let¬ 
tera,  che  mi  sono  messo  a  scriverle  dietro  le  gen¬ 
tili  insinuazioni  dell’  esimio  Targionì ,  il  quale  fa  a 
V.  S.  Eccola  centuplicati  saluti.  Avrò  iojjcorrisposto  alla 
gentile  inchiesta?  Avrò  io  corrisposto  alla  sublimità  di 
sì  interessanti  pezzi  patologici?  Io  non  Io  so,  poiché 
dirò  con  Orazio 

Meo  suni  pauper  in  aere 

Mecum  habito  y  et  novi,  auam  sit  mihi  curia  suppelex . 

Supplirà  V.  S.  Ecc.n™,  chiarissimo  si g.  Professore^  ed 
esperimentissimo  clinico,  ai  difetti  che  vi  sono,  men¬ 
tre  sarò  contento  abbastanza  se  sarà  ricevuta  in  se¬ 
gno  di  quell’  alta  stima  ed  amicizia  che  da  tanto  tem¬ 
po  nutro  per  V.  S. ,  mentre  ho  1’  onore  di  firmarmi 
Di  V.  S.  O.  sig.  Professore. 

Pietrasanta  16  agosto  i838. 

Vero  Servo  ed  Amico 
Odoardo  Li  noli. 
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Rapporto  della  Grippe  dominata  nella  città 
di  Mantova  ,  letto  al  Consesso  Medico-Chi - 
rurgico  dello  Spedale,  dal  Direttore  nella 
mensile  adunanza  di  luglio  1 833. 

Unum  hoc  molior ,  ut  quo  pacto  liceo  res 

nuper  se  habuit  enarrem . quod 

spectat  ad  hanc  qua  degimus  urbem. 

Sydeic.,  De  morbis  epid., 
sec.  I.,  cap.  il. 


VJolleghi  !  L’  affezione  catarrale  ,  che  si  era  resa 
popolare  nella  nostra  città,  e  che  occupò  V  attenzio¬ 
ne  di  tutti  ,  mi  ha  determinato  di  sollecitamente  co¬ 
municarvi  quanto  ho  raccolto  nella  mia  pratica  pri¬ 
vata  ,  e  potrete  ,  giacche  il  male  fu  sotto  gli  occhi 
vostri ,  aggiugnere  altre  osservazioni  colle  quali  si 
potrà  vedere  quella  uniformità  d’immagine,  che  ren¬ 
da  altrui  distinta,  e  facile  della  malattia  la  cognizione. 

Dopo  che  Vale sco  di  Taranta  nell'  anno  1387  de¬ 
scrisse  una  epidemia  catarrosa  polmonare,  i  Medici 
in  seguito,  secondo  la  testimonianza  di  TVitvero  e  di 
Sailant_,  non  riscontrarono  storie  dettagliate  di  catarri 
epidemici  se  non  dopo,  e  precisamente  nell’anno  i5io 
cominciando  dallo  Sckcnckio  j  indi  da  tanti  altri,  e 
segnatamente  per  parlare  de’ tempi  a  noi  vicini,  da 
Sydenani;  Huxam 3  Rammazzini  ed  altri  ,  cosi  che 
nel  decorso  secolo  decimo  ottavo  si  enumerarono 
quattro  affezioni  catarrali,  che  in  forma  epidemica,  di¬ 
scendendo  sempre  manifestamente  dal  Nord  ,  percor¬ 
sero  1’  Europa.  Fra  le  più  meritevoli  di  osservazione 
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fu  la  polmouitide  catarrale  epidemica  dell’anno  1782, 
che  nata  ne’  confini  della  China  passo  in  Siberia  , 
indi  nell’  Impero  Russo  ,  e  successivamente  scorrendo 
l’Europa,  non  esclusa  1’  Italia,  portò  il  nome  di  Ca¬ 
tarro  Chinese  presso  i  Russi  ,  perchè  ricevuto  dalla 
China,  e  di  Catarro  Russo  presso  il  restante  dell'Eu¬ 
ropa  perchè  proveniente  dalla  Russia. 

Qualunque  volta  le  affezioni  catarrali  si  sono  gene¬ 
ralizzate  sotto  l’aspetto  epidemico  ,  furono  riguardate 
quasi  come  malattie  nuove,  e  distinte  con  nomi  di¬ 
versi  ed  inusitati.  Nelle  epidemie  de’  tempi  a  noi  lon¬ 
tani,  il  male  epidemico  fu  chiamato  Coc/ueluch y  per¬ 
chè  ,  come  parla  Schenckio  :  Qui  morbo  tenebantur 
coculio  caput  velarent.  Huxam  distinse  l’epidemia  del- 
1’ anno  1781  col  nome  d’ Influenza  ,  come  i  francesi 
distinguevano  le  epidemie  catarrali  col  nome  di  Fol- 
letle  o  Allure j  alle  quali  nell’anno  iy33  fu  sostituito 
per  la  prima  volta  da  Sauvagesio  quello  di  Grippe 
nome  in  oggi  consacrato  dall’  uso  ,  e  passato  nel  vol¬ 
gare  medico  linguaggio  ,  e  siccome  nulla  pregiudica 
alla  natura  del  male  ,  cosi  ciascuno  lo  ha  adottato  di¬ 
cendo  coll’  Huxam:  De  verbo  parum  sollicitusj  de 
re  magis  lab  oro. 

La  nostra  Grippe,  dopo  che  dalle  parti  settentrionali 
in  cui  cominciò  ,  si  era  estesa  sino  agli  Stati  meridio¬ 
nali,  con  marcia  progressiva  dal  sud-est  al  sud-ouest, 
sul  finire  dello  scorso  maggio  apparve  nella  nostia 
città*  rapidamente  si  estese,  e  sul  finire  di  luglio  in¬ 
teramente  disparve.  La  malattia  ha  attaccato  indistin¬ 
tamente  ogni  condizione  di  persone  dell’  uno  e  dei- 
fi  altro  sesso  ,  ogni  età  ,  rispettando  i  bambini  ,  ed 
in  qualche  parte  i  vecchi.  Ha  dominato  negli  orfa- 
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industria,  nelle  carceri  civili  e  criminali ,  e  nella  casa 
di  pena  in  modo  tale,  che  fu  comune  opinione,  che 
più  di  un  quarto  della  nostra  popolazione,  ascendente 
a  27000  persone,  ebbe  a  soffrirne  gbinsulti. 

La  Grippe  in  genere  ha  sempre  mostrato  la  sua 
sede  nella  prima  sfera  del  sistema  gastrico-polmonare 
di  Bìcìial ;  ma  nella  nostra  epidemia,  lo  stimolo  mor¬ 
boso  ,  e  la  condizione  patologica  per  1’  ordinario  si 
mostrò  limitata  alle  fauci  ,  alla  trachea  ,  ed  ai  bron¬ 
chi  ,  quindi  i  generi  più  comuni  della  flegmiminitide 
furono  la  laringite  ,  la  tracheite  e  la  bronchite. 

Quali  indici  sicuri  delP  incontrata  grippe  compari¬ 
vano  r  improvviso  torpore  delle  membra,  lo  spossa¬ 
mento  repentino  delle  forze.  Per  P  ordinario  dopo 
dodici  od  anche  dopo  ventiquattro  ore  ,  1?  infermo  si 
querelava  di  brucior  d’occhi,  di  un  prurito  alle  fau¬ 
ci  ,  e  di  secca  tosse.  Insorgevano  alla  sera  vaghe  or¬ 
ripilazioni  ,  che  alternavano  con  leggier  calore  }  al 
mattino,  l’infermo  avendo  nella  notte  mostrata  facilità 
al  sudore,  si  sentiva  sollevato.  Poco  differiva  un  tale 
apparecchio  di  male,  da  ciò  che  accade  a  tanti,  in 
tutti  i  tempi,  sotto  l’influsso  delle  ordinarie  variazioni 
dell’  atmosfera. 

Molti  quos  morbi  vis  nec  cura  admodum  cura - 
banturj  perchè  mitissimo  il  male  ,  senza  aver  ricorso 
ai  mezzi  dell’  arte ,  e  senza  grandi  riguardi  igienici 
non  si  esentavano  dai  loro  uffìzi,  o  dalle  applicazioni 
alle  arti  ,  od  al  più  coll’  assoggettarsi  a  qualche  ora 
più  del  solito  in  letto,  o  di  usare  qualche  tisana,  e 
non  comparendo  in  essi,  o  poco  essendo  sensibile  la 
febbre,  in  pochi  giorni  si  riavevano  col  benefizio  di 
Anna m.  Fol  LXVIII.  6 


$2 

profuso  sudore*,  nè  altro  inconveniente  vi  rimaneva  , 
che  la  tosse  ,  e  Io  spossamento  generale  assai  mag¬ 
giore  di  quello  che  si  prova  dopo  d7  essere  guariti 
dal  raffreddore. 

Coloro  poscia  ne’  quali  mostrò  maggior  forza  la 
grippe,  ebbero  più  dolenti  le  articolazioni  ,  più  faticante 
la  tosse,  più  molesti  il  prurito,  od  il  dolore  alla  go- 
la,  maggiore  la  sete,  ed  il  dolore  di  capo,  e  leggera 
palpebrale  flogosi.  Sulle  ore  vespertine  provavano  in¬ 
quietudini  ,  orripilazioni  al  menomo  movimento,  indi 
calore  universale,  e  veglie  ,  a  far  breve  ,  la  febbre, 
che,  esacerbatasi  la  notte,  rallentava  al  mattino  col  be¬ 
nefìcio  dei  sudore.  In  questo  grado  di  male,  non  illusi 
sulla  natura  della  loro  affezione  ,  erano  costretti  a 
provvedere  alla  loro  salute  ,  guardare  il  letto  ,  usare 
riguardi  dietetici  ,  adattarsi  al  semplice  prescritto 
metodo  di  cura  ,  e  con  tale  disciplina,  dopo  di  avere 
sofferto  nell' indicata  guisa  ,  il  giornaliero  aumentarsi 
della  febbre,  ed  il  successivo  declinare  di  essa,  ora  nel 
quinto  ,  ora  nel  settimo  ,  e  rarissime  volte  più  oltre, 
ottenevano  la  crisi  di  un  profuso  universale  sudore  ; 
e  spesso  anche  di  urine  sedimentose,  per  cui  cessava 
affatto  la  febbre,  ed  ogni  sintomo  indicato,  fuor  sola¬ 
mente  ,  che  ,  sebbene  usati  i  maggiori  riguardi  ,  la 
tosse  specialmente  di  notte,  forse  più  rara,  e  la  stan¬ 
chezza  ,  non  cessavano  nemmeno  nella  convalescenza 
di  inquietare  gl*  infermi. 

Questo  fu  il  benigno  consueto  decorso  della  nostra 
epid  emica  affezione  catarrale.  Fu  per  altro  raro  l’in¬ 
gorgo  della  mucosa  nasale.  Rarissimi  furono  i  casi  , 
che  alla  grippe  si  assocciasse  la  lombaggine.  Nessuno 
fenomeno  particolare  mi  cadde  sott7  occhio.  Raro  fu 
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il  sintonia  di  un  singhiozzo,  che  il  sig.  Doti.  Bustini, 
espertissimo  Chirurgo  sussidiario  in  questo  civico  spe¬ 
dale,  ebbe  la  compiacenza  di  farmi  consapevole  di 
averne  osservato  in  uno  de’  suoi  infermi  attaccato 
dalla  grippe  ,  fenomeno  ,  che  fu  ostinato  e  penoso 
all’  infermo  in  tutti  i  giorni  ne’  quali  durò  la  grippe. 

La  catarrale  in  discorso  consisteva  in  una  irritazione, 
o  non  profonda  flogosi  d’indole  iperstenica  delle  fauci, 
della  laringe,  e  de’ bronchj.  Superficiale,  ed  erisipelaceo 
era  il  rossore  ,  che  poteva  cadere  sott’  occhio  di  chi 
esplorava  le  fauci.  Non  mai  interessate  le  tonsille,  nè 
il  velo  pendulo. 

In  generale  nella  sua  «implicita  la  nostra  Grippe 
non  fu  grave,  nè  pericolosa  e  molto  meno  letale.  Non 
ha  mostrato  proclività  a  recidive.  La  flogosi  locale  non 
è  mai  terminata  in  suppurazione,  in  qualche  caso  si  è 
veduto  una  superficiale  escoriazione  alle  fauci.  Per  la 
breve  durata  del  male,  niun  triste  postumo  di  lui  mi 
fu  dato  ad  osservare. 

Fecero  eccezione  alcuni  casi  ne’  quali ,  ai  sintomi 
precedenti  dell’ingorgo  delle  membrane  mucose,  si  ag¬ 
giunsero  quelli  di  profondo  attacco  alla  pleura  ,  ed 
al  parenchima  del  polmone.  L’ansietà,  la  stentata  re¬ 
spirazione,  il  dolore  al  petto  pungente,  ed  ottuso  ,  la 
tosse  più  faticante,  qualche  sputo  di  sangue  tinto,  la 
febbre  ardita,  i  polsi  più  vibrati  ,  formavano  la  serie 
de’  sintomi,  che  caratterizzavano  le  Bronchio-pleuritidi  e 
le  Bronchi©  polmonitidi.  Ma  anche  in  questi  pochi 
casi,  sebbene  imponenti,  si  vide  quanta  influenza  avesse 
la  costituzione  dominante  nell’  indurre  in  tali  infiam¬ 
mazioni  viscerali  vantaggiosa  modificazione ,  mentre 
l’esito  alla  risoluzione  era  più  sollecito  ,  l’ anacatarsi 
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più  pronta  eli  quello,  che  ottenere  si  suole  nelle  spo¬ 
radiche  pulmonitidi  ,  e  colla  comparsa  di  critico  ge¬ 
nerale  sudore,  ora  nella  settima,  ora  nella  duodecima 
giornata,  e  rare  volte  sorpassandola,  le  indicate  in¬ 
fiammazioni  di  petto  terminavano  felicemente. 

Accadde  fra  i  casi  straordinarj  la  bronchitide,  della 
quale  molti  di  voi  furono  testimonj,  cui  soggiacque  il 
medico  mio  figlio.  I  segni  che  indicavano  la  diffusione 
della  flogosi  sino  alle  ultime  ramificazioni  de’  bronchj 
erano:  senso  d’angustia  alla  gola,  punto  d’ irritazione 
alla  parte  superiore  dello  sterno,  transitoria  raucedine, 
che  cessava  con  qualche  mucoso  sputo,  tosse  implaca¬ 
bile  il  giorno,  e  maggiormente  la  notte,  sotto  forma  di 
assalti,  dolor  di  capo,  quasi  meccanicamente  prodotto 
dalla  tosse,  sonno  penoso.  Poco  alterato  l’uffìzio  della 
respirazione.  L’infermo,  più  volenteroso  di  sedere,  che 
di  decombere.  Nessun  dolore  laterale.  Febbre  sempre 
mite.  Pertinace  stitichezza  dell’alvo.  Parziale  traspira¬ 
zione  a  qualche  parte  del  corpo.  Il  complesso  de  sin¬ 
tomi  imponevano  al  grado  di  far  temere  della  vita  del- 
r  infermo.  Ciononostante  la  febbre  costantemente  sem¬ 
pre  mite,  la  mollezza  dei  polsi,  1’  unione  cogli  altri 
sintomi  delia  Grippe  dominante,  la  loro  subordina¬ 
zione  a  questi  ultimi,  siccome  facevano  vedere  a  me  , 
ad  all’ amico  dottor  Solferini ,  medico  consumato  nella 
soda  ed  estesa  pratica  dell’  arte  ,  che  mi  fu  compa¬ 
gno  alla  cura  del  figlio  ,  che  la  bronchitide  apparte¬ 
neva  alla  stessa  famiglia  ed  era  della  natura  catar¬ 
rale  come  la  Grippe,  così  non  si  dispero  giammai  dr 
un  esito  felice.  In  fatti,  premessi  alcuni  salassi,  rino¬ 
mato  qualche  blando  lassante,  ed  insistendo  sull’uso 
de’  re  fri g crauti,  de’  mucilaginosi,  de’  blandi  diaforetici. 


wel  Acciaio  quarto  giorno  si  ebbero  i  primi  segni  della 
diminuzione  del  sopra-eccitamento  bronchiale,  e  della 
febbre,  poiché  compariva  al  mattino  dopo  le  notti 
tranquille  facile  1*  anacatarsi  di  una  materia  rnucoso- 
purulenta  ,  le  orine  erano  copiose,  e  cariche  di  sedi¬ 
mento  rossastro,  e  si  era  reso  più  generale  il  sudore 
in  modo,  che,  circa  il  vigesimo  quarto  giorno  di  male, 
si  ottenne  il  completo  trionfo  della  bronchitide ,  ed 
ebbi  il  contento  di  vedere  V affezionato  figlio  ritornare 
allo  stato  della  primiera  salute. 

Tuttoché  le  laringiti  sieno  cedute  favorevolmente 
senza  lasciar  per  esito  alcuna  infiltrazione  linfatica  , 
nè  impedire  meccanicamente  la  respirazione,  una  per 
altro  fu  osservata  dal  dott.  Zardaì  medico,  ed  abilis¬ 
simo  chirurgo  sussidiario  di  questo  spedale,  la  quale, 
pel  disprezzo  della  prima  apparenza  del  male,  toccò  il 
grado  a  cui  rendersi  poteva  letale  nel  sollecitamente 
crescere  L ardore  alle  fauci  ,  farsi  impetuosa  la  tosse, 
rendersi  stridula  la  voce  ,  aggiungervisi  nell’  infermo 
una  continua  agitazione,  ed  essere  minacciata  la  vita 
dallo  strozzamento,  se  l’esperto  curante  non  impiegava 
con  tutta  operosità  il  metodo  antiflogistico,  con  gene¬ 
rose  emissioni  di  sangue,  colle  quali  allontanò  1J immi¬ 
nente  pericolo ,  facendo  cessare  lo  stringimento  alla 
gola  ,  e  ridusse  1’  affezione  ai  mite  genio  delle  larin¬ 
giti  sotto  la  forma  delle  quali  ricorreva  la  Grippe. 

11  genio  caratteristico  della  nostra  catarrale  epide¬ 
mica  era:  ì  II  comparire  repentino,  u  La  sede  più  co¬ 
stante  alle  fauci,  in  La  leggerezza  ,  e  brevità  del  de¬ 
corso.  iv  La  rapida  soluzione  col  sudore,  v  La  flogosi 
palpebrale,  o  nel  corso  del  male,  o  dopo,  vi  La 
tosse  ostinata,  vn  La  debolezza  ed  il  languore  della 
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persona.  Questi  due  ultimi  caratteri  continuavano  ad 
essere  ribelli  a  qualunque  trattamento  anche  a  lungo 
nella  convalescenza,  e  faceva  senso,  che  ad  un  male 
che  progrediva  con  sintomi  tanto  miti,  si  associasse  sì 
gran  dispendio  di  forze. 

Se  vi  fu  malattia  che  svelasse  agli  occhi  nostri  la 
genesi  delle  atmosferiche  epidemie  ,  fu  certamente  la 
Grippe.  Aveva  ella  il  primario  carattere  maggiormente 
costante  ne’ mali  epidemici,  di  essere  cioè  malattia  acuta. 
Aveva  percorso  le  parli  settentrionali,  e  si  era  diffusa 
alle  meridionali  ,  e  con  rapidità  comparve  tra  noi  , 
nè  alcuna  città  ,  nè  alcun  soggetto  qual  ne  fosse  il 
temperamento,  il  sesso,  la  costituzione  ,  poste  sempre 
le  condizioni  necessarie  di  predisposizione,  si  può  dire 
sia  stato  di  sua  natura  esente.  Questa  universalità  di 
dominio,  come  è  altra  prova  delle  epidemie,  così  ella 
è  anche  della  nostra. 

La  Grippe  altra  legge  riconobbe  propria  delle  at¬ 
mosferiche  epidemie,  cioè  di  avere  in  primo  luogo  una 
cagione  comune,  coniuiies  morbos  (juos  popularcs et 
epidemìcos  appellant  a  comunibus  causi  s  progigni  extra 
omnem  controversiae  aleam  est ,  ed  in  secondo  luogo  , 
che  la  cagione  sia  nell’aria  comunes  autem  causae  po- 
tissimum  aer  nobis  circunifusiiì ,  lasciò  scritto  l’illustre 
Rammazzmi.  Queste  leggi  si  sono  sempre  avverale  da 
Tppocrate  sino  a  tempi  nostri,  giacché  si  è  cercato  la 
ragione  de’  catarri  sporadici  non  solo,  ma  anche  de’ 
popolari  nelle  vicissitudini  dell’aria,  cioè  nelle  qualità 
conosciute  di  caldo,  di  freddo,  umido,  asciutto,  tra¬ 
montana  ,  scirocco,  e  ne’  sconcerti,  molto  più  se  im¬ 
provisi,  della  elettricità.  JNon  v’  è  cin  si  opponga  ad 
ammettere  in  tali  vicende  atmosferiche  la  cagione  de’ 
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catarri  sporadici  ,  e  dominanti  in  limitate  estensioni 
di  paesi,  giacché  per  certi  cambiamenti  di  atmosfera, 
la  traspirazione  si  rende  irregolare,  impedita  o  sop¬ 
pressa,  ed  i  suoi  materiali  refluiscono  sulle  membrane 
mucose,  le  irritano  in  modo,  che  la  secrezione  si  au¬ 
menta  ,  e  le  loro  superficie  restano  irrorate  da  mag¬ 
gior  copia  di  umori,  e  si  ha  la  forma  delle  catarrali 
affezioni. 

Ma  non  mi  sembra  esser  debba  in  tal  modo  la  no- 
sogenia  delle  epidemie  atmosferiche  come  è  della  no¬ 
stra,  che  hanno  ridotto  in  loro  dominio  provincie, 
regni  e  buona  parte  del  mondo,  Per  render  ragione 
dell’  immensa  diffusione  di  una  epidemia  catarrale  , 
che  in  tutti  i  luoghi  ove  ha  dominato  siasi  costante¬ 
mente  mostrala  identica  e  non  interrotta,  né  rallen¬ 
tata,  né  vinta  nel  variar  delle  stagioni,  o  nella  va¬ 
rietà  di  climi  abitati  da  tante  specie  di  uomini ,  con¬ 
viene  convenire  col  cavalier  Rosa  :  che  epidemicos  mor- 
bos  nunquam  post  ingentes  perturbationes  temporarn 
defuisse  ,  nec  ccsdem  allibi  apparuisse  quìa  tale  qui - 
cquam  vehemenler  et  diidwn  anlecesserit ,  cioè  che  si¬ 
mili  epidemie  sorgano  non  dalle  comuni  ,  ma  bensì 
dalle  massime  ,  straordinarie  ,  stravaganti  vicissitudini 
deli’  atmosfera. 

Ora  per  avere  una  morbosa  condizione  nell’  atmo¬ 
sfera  atta  a  destare  la  nostra  epidemia,  non  concor¬ 
sero  i  richiesti  possenti  e  straordinai  j  ad  un  tempo  , 
e  di  lunga  durata  meteorologici  avvenimenti,  nati,  co¬ 
me  dicea  Rammazzini ,  ex  infevioribus  j  et  superiori- 
bus  ?  Siccità  ostinata^  indi  temporali  ,  pioggie  dirotte 
ed  improvvise.  Rapidi  passaggi  ad  opposti  eccessi  di 
temperatura.  Nebbie  fetenti  e  nocive  a  lutto  il  regno 
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organico.  Terremoti  ,  esplosioni  vulcaniche  o  simili 
sconvolgimenti  della  natura  cosmico-tellurici  da  noi  pro¬ 
vati,  non  saranno  stati  capaci  di  alterare  fuori  dell’u¬ 
sato  l’atmosfera,  ed  essere  nunzj  malaugurati  della 
Grippe  ? 

So  ,  che  neh’  investigare  positivamente  la  cagione 
sotto  V  influenza  della  quale  le  epidemie  percorrono 
rapidamente  parte  del  globo,  plus  conjectura  ,  disse 
Rosa  ,  proseqmmur ,  quam  scìentia  comprehcndìmus 
ina  non  ripugna  alla  ragione  1’  ammettere  ,  che  nel 
concorso  di  straordinarie  e  possenti  rivoluzioni  atmo¬ 
sferiche  ne’  climi  settentrionali,  abbia  a  sorgere  nuovo 
e  specifico  miasma,  il  quale congettura  l’illustre 
Borsìeri ,  portato  sull’  ale  de’  venti  estenda  la  sua  for¬ 
za  per  lungo  tratto  di  mondo,  e  per  qualità,  o  chi¬ 
mica,  o  dinamica,  disaffìne  all’organismo  umano,  of¬ 
fenda  elettivamente  il  sistema  mucoso.  Il  catarro  rus¬ 
so,  che  nell’anno  1782  infierì  sopra  la  Russia,  la 
Polonia,  la  Prussia,  1’ Alemagna ,  e  venne  a  finire  in 
Italia  sempre  successivamente,  e  durando  soltanto  po¬ 
che  settimane  in  un  paese,  non  fu  attribuito,  come 
afferma  Darwin ,  ad  una  nebbia,  che  comparve  par¬ 
tila  da  un  vulcano  ,  che  in  quei  tempo  offuscò  per 
più  settimane  lo  splendore  del  sole,  rese  torbida  la 
trasparenza  naturale  dell’atmosfera,  e  che  rovinò  pres¬ 
so  che  tutta  1’  Irlanda  ?  Quante  volte  folte  nebbie  , 
che  contengono  principj  alle  nostre  costituzioni  nemici, 
possono  essere  sufficienti  a  produrre  epidemie  catar¬ 
rali!  Per  citare  un  esempio,  l’epidemia  catarrale  ma¬ 
nifestatasi  nell’anno  1829  in  Parigi,  e  che  successiva¬ 
mente  percorse  buona  parte  dell’Europa  e  dell’ Ame¬ 
rica,  non  fu  attribuita  a  folte  nebbie,  che  erano,  dis- 


se  Jussìcu ,  più  spesse  delle  tenebre  di  Egitto!  Quan¬ 
te  volte  ne’  laboratorj  chimici,  coll'uopo  di  alcune  basi 
gasose  si  suscitano  ad  arte  affezioni  catarrali?  Egli  è 
quindi,  che  con  ragionevole  induzione  ammettere  pos¬ 
siamo  per  cagione  della  Grippe  dominata  fra  noi  que¬ 
sto  specifico  principio  irritante  le  vie  aeree,  prodotto, 
non  dalle  comuni,  ma  bensì  dalle  straordinarie  ,  gra¬ 
vi  e  durevoli  atmosferiche  vicende. 

Questo  principio  è  1’  epìdemìcum  latens ,  sive  ocultum 
degli  Autori  ;  il  quid  dieinum  del  Maestro  di  Coo  : 
l’ acre  epìdemìcum,  di  Borsieri  ;  il  quid  peculiare  di 
P,  Franck  ;  il  nescio  quid  in  aere  regna  ns  del  Targa  ; 
V  acre  specificnm  di  Pinel)  ed  a  far  breve,  per  tacere 
di  tanti  altri,  Jussieu,  Cu.llen ,  Strack>  Rosa ,  Sauvage- 
sio  ,  Rubbini ,  ammisero  questo  principio  per  cagione 
di  epidemia  catarrale,  indicandolo  col  nome  generico 
di  miasma. 

11  miasma,  da  noi  ammesso  epidemico,  ha  appale¬ 
sato  di  dirigere  la  sua  azione  alle  membrane  delle 
fauci,  ed  agli  occhi,  e  perciò  mostrò  certa  qual  affi¬ 
nità  col  miasma  del  morbillo,  esclusa  la  proprietà  con¬ 
tagiosa.  I  caratteri  che  diedero  appoggio  a  tal  con¬ 
fronto  furono,  il  superficiale  attacco  alle  fauci ,  la  tos¬ 
se  secca,  ed  ostinatissima,  ed  ■  il  bruciore  degli  occhi, 
che  non  era  raro  nella  Grippe. 

L’  attento  confronto  de  lineamenti  dell’  odierna 
Grippe  con  quelli  di  tante  catarrali  epidemie  regi¬ 
strate  nel  Quadro  storico  e  ragionato  delle  epidemie 
del  Saillant ,  e  nel  Dizionario  delle  scienze  mediche  , 
ci  assicura  della  loro  somiglianza.  Hanno  tutte  i  me¬ 
desimi  caratteri  ,  sono  state  sempre  precedute  da  vi¬ 
cende  straordinarie  atmosferiche,  ma  quantunque  de- 
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rivanti  dalla  medesima  fonte  ,  ciononostante  non  sono 
sempre  comparse  colle  stesse  forme  ,  o  col  medesimo 
genio  tanto  mite,  che  violento,  perchè  modificate  dalla 
più  o  meno  potente  cagione,  secondo  le  stagioni  ,  il 
suolo,  il  clima  e  le  individuali  costituzioni  degli  ag- 
gressi. 

Potrebbe  cadere  la  domanda,  se  il  miasma,  o  l’af¬ 
fezione  qualunque  cagione  della  Grippe,  siasi  appale¬ 
sata  con  sembianza  contagiosa  ,  mediante  cioè  la  tra¬ 
smissione  di  uu  germe  morbifico  dall’  un  individuo 
all’  altro. 

Sarebbe  di  poco  o  niun  valore  a  1  lc  idea  del  conta¬ 
gio  l’avere  nella  storia  indicato,  che  in  molte  fami¬ 
glie  private  non  solo,  ma  negli  Orfanotrofj ,  nel  Ble- 
fotrofìo,  nella  casa  di  pena  e  nelle  carceri,  attaccato 
un  individuo,  contemporaneamente  o  successivamente 
si  vedeva  diffusa  la  Grippe  negli  altri  ;  poiché  negli 
individui  ,  che  coabitavano  insieme  nelle  case  e  negli 
altri  nominati  luoghi,  correvano  eguali  circostanze  di 
situazione  ,  di  genere  di  vita  ,  e  che  indistintamente 
più  o  meno  avevano  provato  1’  influenza  morbosa  del- 
1’  atmosfera  }  cosi  è  più  consentaneo  alla  ragione 
1’  ammettere  ,  che  la  medesima  cagione,  che  ha  re¬ 
so  infermo  il  primo  individuo  ,  sia  stata  egualmente 
nociva  al  restante  degli  abitanti  dello  stesso  luogo  ; 
nè  vi  è  bisogno  di  ricorrere  ad  un  contagio  ipotetico 
per  ispiegare  la  progressiva  diffusione  della  epidemia. 

Altra  ragione  per  contrastare  alla  nostra  malattia 
F  indole  contagiosa  si  è  ,  che  i  mali  epidemici  co¬ 
municabili,  introdotti  ,  che  sieno  in  qualunque  modo 
in  una  popolazione,  non  dipartono  se  non  dopo  ben 
lungo  giro  di  stagioni,  e  tante  volte  di  annate  intie- 
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re  ,  quando  la  nostra  epidemia  nel  ristretto  termine 
di  due  mesi  ha  regnato ,  e  senza  che  si  conoscano 
le  cagioni  si  è  annientata. 

Iti  fine  se  consideriamo  ,  che  gl’  infermi  di  grippe 
furono  molti  sino  sul  principio  di  giugno,  che  crebbe 
nella  metà  ,  e  moltissimi  poi  furono  in  luglio  ,  come 
si  potrebbe  comprendere  la  celerità  di  tanta  diffusio¬ 
ne  dipendente  dal  contagio  ,  che  immediatamente  ,  o 
mediatamente  incolpare  si  volesse  1 

Presso  classici  autori  si  leggono  tante  storie  di  epi¬ 
demie  catarrali  ,  dalle  quali  non  fu  esclusa  1’  indole 
contagiosa.  Ma  potrebbe  cader  dubbio  ,  che  contagio¬ 
se  fossero  soltanto  quelle  epidemie  catarrali  gravi,  fra 
i  cui  sintomi  si  veggono  annoverate  le  petecchie,  come 
ne  sono  vane  indicate  dall’  Huxani  ;  ma  queste  non 
debbono  essere  giudicate  d’  indole  comunicabile  per 
loro  natura ,  ma  erano  piuttosto  febbri  petecchiali 
dominanti,  dalle  quali  ,  come  è  per  l’ordinario,  non  è 
disgiunta  1’  offesa  delle  membrane  mucose. 

Ma  quando  si  dovesse  dare  giudizio  sulle  epidemie 
catarrali,  cocn’  è  la  nostra,  senza  sintomi  d’interessa¬ 
mento  nervoso  ,  e  senza  esantemi  ,  ma  semplici  e 
legittime,  concluderei  col  prudente  parere  dell’illustre 
Giuseppe  Frank  :  Contagium  liic  saepe  latere  probabi¬ 
le  j  at  nunquam  quod  sciam  demonslratum. 

Nel  momento  in  cui  la  Grippe  si  manifestò  in  que¬ 
sta  città,  ogni  altra  affezione  ,  e  segnatamente  le  feb¬ 
bri  di  accesso,  che  sono  endemiche  fra  noi,  cessarono 
verificandosi  ut  quacamque  insederint  morbi  epide¬ 
mici  ,  inter curr ente s  rnorbos  pene  intercipiant. 

Come  la  maggior  parte  delle  costituzioni  epidemi¬ 
che  sono  rimpiazzate  da  altri  mali  intercorrenti  3  cosi 
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nella  successione  morbosa  della  nostra  grippe  sono 
comparse  immediatamente  le  terzane  ,  e  gravi  ,  e 
molte  perniciose  ,  le  dissenterie  e  le  diarree  ostinate. 

La  cura  della  grippe  non  differì  da  quella  ,  che 
1*  esperienza  ha  consacrato  per  vincere  ogni  altra  leg¬ 
gera  affezione  catarrale  ,  di  seguire  ,  cioè,  le  tracce 
del  Maestro  di  Coo 3  col  soddisfare  alle  indicazioni  a 
misura  che  si  presentano.  La  flebotomia,  sotto  il  rego¬ 
lare  corso  del  male  ,  non  fu  mai  necessaria ,  nè  vi 
si  ebbe  ricorso  se  non  ne’  casi  in  cui  era  richiesta 
dalla  costituzione  robusta  dell’  infermo  ,  o  dalla  di 
lui  abitudine  alle  evacuazioni  sanguigne  naturali  ,  o 
artificiali.  Le  sanguisughe  ,  nella  minaccia  di  attiva 
congestione  al  capo  od  alle  fauci  ,  furono  necessarie, 
e  se  ne  otteneva  immediato  sollievo. 

Ne’  pochi  casi  di  pulmonitide  e  di  bronchitidi  gravi, 
convenne  1’  energico  metodo  antiflogistico.  Veniva  pre¬ 
scritto  qualche  ecoprotico  con  vantaggio,  quando  lan¬ 
guivano  le  funzioni  gastnco-intestinali.  Allo  stesso 
scopo  di  cura  sedante  convennero  i  refrigeranti  ,  i 
mucilaginosi  ,  come  i  decotti  di  orzo,  di  radice  d’al¬ 
tea  ,  e  le  emulsioni  gommose.  Sarebbero  forse  stati 
poco  sufficienti  tali  presidj  blandi,  farmaceutici,  giacché 
il  catarro  era  giudicato  per  sudore:  ulli  citius  sunt  re¬ 
stituii j  quam  quibas  sudor  prornpte  succurrìt se  non 
si  fosse  seguita  tale  prediletta  direzione  con  miti  dia¬ 
foretici  ,  come  il  thè  ,  1’  infuso  di  (ieri  di  sambuco  , 
della  verbena  trisilla,  animati  qualche  volta  da  refrat¬ 
te  dosi  di  tartaro  stibiato,  onde  destare  più  facilmente 
la  conveniente  reazione  nel  sistema  membranaceo  pe¬ 
riferico  ,  e  sgravare  con  tal  rivulsivo  le  membrane  in¬ 
terne.  Fu  necessario  di  sovente,  specialmente  nelle  ore 
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del  sonno  per  calmare  gli  assalti  delle  pertinaci  tossi, 
ricorrere  ai  sedanti,  dando  la  preminenza  all’  estratto 
di  oppio  gommoso.  Non  ho  avuto  occasione  di  ricor¬ 
rere  ai  vescicanti,  perchè  i  sintomi  locali,  fuori  delPo- 
stillata  tosse,  non  persistevano. 

In  quanto  al  trattamento  locale ,  siccome  per  se 
stessa  era  lievissima  Talfezione  delle  fauci,  meritò  solo 
qualche  semplice  gargarismo  mucilaginoso  ,  o  a  vol¬ 
gere  in  bocca  le  comuni  pastelle  gommose. 

In  unione  ai  mezzi  terapeutici  ,  convenivano  il  ri¬ 
poso,  e  la  dieta  più  o  meno  esatta,  secondo  la  rela¬ 
tiva  importanza  della  grippe,  ma  soprattutto  fuggire 
si  doveva  ,  come  inculcava  uno  de5  più  grandi  diete¬ 
tici  1’  illustre  Tissot  j  ciò  che  poteva  essere  di  osta¬ 
colo  alla  traspirazione,  evitando  particolarmente  i  ra¬ 
pidi  cangiamenti  dell’  atmosfera. 

Mi  lusingo,  o  Colleghi,  di  aver  meritato  la  vostra 
indulgenza  ne!P  avervi  sottoposto  ciò  che  fu  dato  a 
me  di  osservare.  Sarò  lieto  se  le  mie  saranno  con¬ 
formi  alle  osservazioni  vostre ,  e  se  colla  presente 
memoria  avrò  rassodato  nell’  animo  vostro  il  propo¬ 
nimento  di  mantenere  vive  le  nostre  mensili  sessioni, 
rivolte  al  vantaggio  della  scienza  che  professiamo. 

Quod  potili  feci faciant  meliora  potentes. 

M.  V.  Marziale. 


Dijci 


Dolt.  Tinelli  Direttore. 


Vi¬ 
cenni  sulle  cause  che  hanno  ritardato  il  prò - 
gres  so  della  Riforma  in  Medicina  fatta  da 
G.  Rasoei  nel  1800;  del  Dottor  F.  Freschi, 
di  Parma . 

( Seguito  della  pag.  3 16  del  precedente  Volume). 

Capitolo  III. 

Influenza  della  teorica  del  misto  organico 
sulla  Riforma  Rasoriana. 

Articolo  I.° 

Cenni  sulla  teorica  del  Mistionismo,  sostenuta  princi¬ 
palmente  dal  sig.  dottor  Buflalini  ;  considerazioni 
sui  punti  piu  importanti  della  medesima. 

u  Neque  enini  quisquam  ila  stupidii s 
»  esse  debel  r  ut  credati  quod  min - 
w  quam  f aduni  est  adhuc  ,  id  feri 
»  jani  posse  itisi  per  modos  eliam 
jj  nunquarn  tentatos.  »? 

Bacone,  De  Augm.  Seient. ,  lib.  IV, 
cap.  II,  pag,  1 1 1, 

17  , 

§  1.  JLigli  è  per  verità  fenomeno  assai  sorprendente, 
che  tra  i  molti  nemici  ad  ogni  invocazione  qualsiasi, 
ed  i  quali  anche  oggidì  con  assai  vive  querele  lamen¬ 
tano  lo  sgraziato  dispotismo  de’  sistemi  e  delle  teori¬ 
che  cosi  a  talento  immaginate,  e  per  le  quali  venne 
di  tanto  inceppato  ,  se  non  anche  distolto  il  vero  pro¬ 
gresso  della  medicina  ,  taluni  poi  fra  loro  stessi  nel- 
1’  atto  ,  in  che  gli  altri  sogni  deridono  ?  e  le  chimere 
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» 

altrui  tentano  di  dissipare  ,  osino  presentare  sulle  me¬ 
diche  scene  qualche  teorica  di  nuovo  conio ,  eh’  essi 
vorrebbero  far  credere  superiore  a  quante  mai  altre 
la  precedettero  negli  Annali  della  Scienza.  Per  lo  che 
ne  viene,  ch’eglino  in  tal  guisa  operando,  si  fanno 
rei  di  quella  stessa  colpa ,  che  prima  rinfacciarono 
ad  altri  ,  e  mentre  declamano  tanto  contro  le  false 
strade  percorse  dai  tanti  sistematici  ,  non  si  avvedono 
essi  di  camminare  assai  tortamente  ,  rischiarati  da  lu¬ 
me  ingannatore  ,  quale  si  è  il  proprio  orgoglio  ,  che 
siede  in  cima  ad  ogni  umana  operazione.  Simili  co¬ 
storo  appunto  a  que’  certi  «  Cunctatores  di  Bacone 
u  qui  solerti  novitatem  omnem  levitatisi  et  vanitatis 
i<  nomine  suspectam  balere  j  novas  autem  sectas  et 
u  nova  piacila  j  ut  larvas  et  umbrai  aspernari  (i) 
mentre  intanto  cercano  di  fare  essi  pure  qualche 
innovazione  ,  che  susciti  maggiore  entusiasmo  ,  e  loro 
procacci  più  favore  che  non  fecero  altri.  E  non  è  dif- 
fatti  infrequente  lo  abbattersi  ,  discorrendo  le  diverse 
opere  patologiche,  in  invettive  più  o  meno  clamorose 
contro  a’  sistematici  ,  e  teoretici  ,  deplorando  la  tri¬ 
stissima  condizione  delia  scienza  e  dell’arte  dall’ ope¬ 
ra  loro,  e  dai  loro  furori  malmenate;  mentre  poi,  se 
più  innanzi  si  corra  ,  salta  agli  occhi  ben  tosto  qual¬ 
che  loro  prodotto  di  nuovo  genere  ,  predicato  frutto 
di  lunghi  studi ,  di  ponderati  fatti  ,  di  grave  medita¬ 
zione.  Così  mentre  la  nemica  mano  di  certuni  sedi- 
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centi  non  sistematici  cerca  di  distruggere  1’  opera  dì 
chi  vien  detto  e  sistematico  e  teorico  ,  le  teorie  ed  i 
sistemi  ripullulano  ognor  più  ,  come  da  nuova  idra 
rinascente  ,  e  nuovi  ceppi  si  fabbricano  alla  scienza 
da  quelli  stessi  ,  che  ne  la  voleano  sottrarre.  Deplo¬ 
rabile  condizione  pur  troppo  ,  che  in  mezzo  al  feroce 
contrasto  delle  opinioni  ,  delle  ipotesi ,  delle  conget¬ 
ture  ,  la  verità  viene  più  e  più  inorpellata  ,  e  sepolta 
fra  le  tenebre ,  P  errore  veste  le  augustissime  di  lei 
spoglie ,  la  mediocrità  usurpa  il  seggio  al  Genio  ,  e 
padroneggia  i  volgari,  la  massa  de’  quali  poi  emana 
giudizio  inesorabile;  mentre  lo  scrutatore  filosofo,  mal 
polendo  il  più  delle  volle  far  sentire  alto  la  sua  voce, 
reprimer  dee  nel  petto  lo  sdegno,  vedendo  così  mal¬ 
concia  la  scienza  da  non  poter  utilmente  provvedere 
all7  arte  ,  di  che  ella  è  supiema  reggitrice. 

Nè  dopo  tali  considerazioni,  io  credo,  possa  andar 
immune  da  siffatto  rimprovero  la  Teorica  pure  della 
così  detta  Mistione  Organica o  del  Particolarismo , 
proclamata  e  sostenuta  oggi  in  Italia  da  alcuni  Pato¬ 
logi  ,  ed  in  ispecial  modo  dal  chiariss.  Dott.  Mauri¬ 
zio  Buffalini  di  Cesena  ,  il  quale  la  discute  princi¬ 
palmente  nella  sua  Patologia  Analitica.  Sulla  quale 
denominazione  però  cadrebbero  qui  in  acconcio  quelle 
riflessioni  ,  che  già  si  fecero  intorno  alla  Brosesiana 
scuola  ;  perocché  quivi  pure  campeggia  quella  inespli¬ 
cabile  tendenza  di  taluni  del  trar  fuori  dal  buratto 
medico  certe  nuove  applicazioni  ,  onde  vedere  ,  se  il 
nome  mai  possa  essere  succedaneo  al  giusto  merito 
della  cosa.  E  valga  il  vero  ;  perchè  Analitica  chia¬ 
mare  la  Butfalimana  Patologia  ,  quando  ognuno  sa  , 
che  è  la  coordiazionc  de’  concetti  ,  e  delle  idee  co- 


statuenti  il  complesso  di  una  data  dottrina  ,  e  ìa  dili¬ 
gente  osservazione  delle  cose,  ed  il  maturo  esame,  e 
confronto  de’  fatti  ,  dopo  lo  schiarimento  portato  in 
medicina  pure  dalla  filosofìa  Baconiana  ,  non  può  es¬ 
sere  oggidì,  che  per  l’analisi  tentato,  e  le  deduzioni 
non  ponilo  che  per  mezzo  analitico  scaturire  ?  E  che? 
Forse  la  Patologia  Italiana  ,  che  i  moderni  Puforma- 
tori  sostengono,  non  è  essa  pure  sull’analisi  fondata  ? 
e  dall’analisi  unicamente  dedotta?  Non  è  forse  basata 
sopra  una  semplice  e  sana  filosofia  ?  E  forse  un 
parto  di  peripatetiche  chimere  ,  o  scolastiche  deputa¬ 
zioni  ?  Certo  che  il  volere  un  tale  aggiunto  di  anali* 
tìca  appiccare  unicamente  a  quella  Patologia ,  che  ha 
base  sull’  alterata  mistione  organica  ,  porta  di  neces- 
sita  un  tacito  rimprovero  a  chi  altra  ne  sostiene,  del 
non  averla  dall’analisi  derivata.  Che  se  i’  autore  della 
Patologìa  Analitica  può  con  certo  dritto  pretendere,, 
che  noi  crediamo  aver  egli  i  suoi  pensamenti  per 
vero  modo  analitico  coordinati,  lo  stesso  dritto  mili¬ 
ta  in  favore  di  quelli  ,  che  di  altre  massime  sono  so¬ 
stenitori.  E  se  poi  con  apposite  e  minute  discussioni 
potremo  a  tutti  mostrare  ,  che  il  citato  autore  in  onta 
de’  molti  suoi  sforzi  non  è  giunto  a  dimostrare,  che 
siasi  interamente  valso  deli’  analisi  nel  confrontare  i 

ed  osservare  i  fatti  dell’  arte  ,  e  cavarne  utili  e  sena- 

« 

plici  induzioni  :  e  che  ogni  sua  analisi  in  ciò  solo  ri¬ 
solvasi  dello  avere  aggregati  e  disposti  in  qualche  or¬ 
dine  certi  suoi  sottili  e  metafisici  concetti,  riferentisi  et 
cose  ,  che  in  quella  maniera  considerate,  mai  nel  pra¬ 
tico  uso  si  possono  realizzare  ;  allora  più  impropria 
certo  e  meno  adattata  riescila  una  siffatta  appella* 
ziotie. 
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Nè  ci  riescirà  molto  ardua  impresa  ii  mostrare  a 
tutta  evidenza  ,  come  il  nostro  autore  ,  allucinato  da 
certe  seducenti  sottigliezze,  applicasse  l’animo  nou  al 
giusto  investigamento  del  vero  ,  ma  a  fabbricare  ipo¬ 
tetiche  congetture  ,  per  le  quali  vie  più  gli  si  celava 
la  verità  delle  cose.  In  tale  maniera  operando  ,  egli 
colle  sue  fatiche  non  si  avvedeva  ,  che  in  vece  di 
scemare  il  cumulo  delle  difficoltà,  che  questa  scabro¬ 
sissima  scienza  ci  presenta  ad  ogni  passo,  egli  non 
faceva,  che  moltiplicarle,  dimentico  pur  troppo  di 
quel  browniano  detto,  che:  «  lubrica  causarum  ut - 
«  potè  fere  incomprekensibilium  quaestio venenatus 
«  ille  Philosophiae  anguis  cum  cura  fugienda  ».  Ed 
è  veramente  un  voler  rinnovare  le  furibonde  questioni 
delle  Cause  prime  y  e  delle  qualità  occulte ,  per  cui 
vennero  tanto  deturpate  le  scienze  con  sì  grave  scan¬ 
dalo  e  danno  ,  il  sostenere  ,  siccome  tenta  qui  1’  au¬ 
tore  nostro  ,  derivare  in  origine  ogni  morboso  feno¬ 
meno  ,  non  che  il  genio  particolare  de’  morbi  ,  T in¬ 
cremento  loro,  e  le  loro  anomalie,  da  speciale  ed 
incognita  alterazione  delle  molecole  organiche  compo¬ 
nenti  il  tutto  vivente;  alterazione  arcana  affatto,  non 
realizzabile  mai  in  modi  evidenti,  correggibile,  o  no, 
per  altrettanto  incognita  azione  delle  terapeutiche  so¬ 
stanze. 

Nè  già  si  creda  ,  che  noi  vogliamo  un  tale  tenta¬ 
tivo  dell’autore,  sebbene  arditissimo,  biasimare;  solo 
non  possiamo  ritenerci  dal  manifestare  ogni  nostro 
dispiacere  del  perchè  così  dotta  penna  abbia  voluto 
occuparsi  in  disquisizioni  così  oscure  ,  complicate  ,  e 
per  lo  più  inconcludenti  ;  mentre  per  lo  contrario  po- 
tea  di  ben  altro  e  più  utile  occuparsi  al  buon  incre- 
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mento  della  sperimentale  medicina.  Ma  già  «elevasi 
oggi  lamento  assai  forte  dalla  più  parte  de?  Patologi 
illuminati  contro  codesta  smania  di  taluni,  i  quali 
mal  soddisfatti  di  una  troppa  semplicità  (  quasiché  il 
semplice  vero  sia  riprovevole  )  cercano  di  frugare  con 
ogni  sforzo  entro  i  più  reconditi  misteri  dell’arte,  onde 
vedere  se  mai  colla  immaginazione  possano  essi  sup¬ 
plire  a  quello ,  che  la  mente  loro  non  sa  in  cosi 
semplice  modo  rilevare.  Nè  tutti  gli  oppositori  che 
fin  qui  combatterono  le  massime  della  odierna  Pato¬ 
logia  Italiana  hanno  potuto  mai  ,  in  onta  delle' loro 
objezioni  ,  sostituirne  un  complesso  di  altre  più  con¬ 
formate  al  vero,  di  quello  che  non  sieno  le  adottate  da 
noi  ,  e  che  più  facilmente  potessero  al  pratico  uso 
accomodarsi.  Che  anzi  o  si  perdettero  ad  inveire  con¬ 
tro  i  progressi  della  Filosofia  induttiva  ,  imitando  in 
ciò  quel  sig.  Fondatore  dell’Ateneo  Reale  di  Francia; 
o  nel  combattere  le  odierne  massime,  e  nel  travisarvi 
ad  ogni  passo  Terrore,  la  chimera  ,  la  illusione,  vol¬ 
lero  soccorrere  essi  con  altri  principii  ,  i  quali  male 
applicabili  al  fatto,  non  aumentavano  che  le  difficol¬ 
tà,  e  rendevano  più  tenebrosa  la  materia.  Metodo  di 
critica  assai  pernicioso  ,  perchè  non  propriamente  di¬ 
retto  a  snidare  T  errore  da’ suoi  nascondigli,  ma  solo 
a  screditare  una  Dottrina  ,  la  quale  non  fu  da  loro 
interamente  compresa  ,  o  ne  ebbero  incompleta  co¬ 
gnizione  •  nel  che  obliarono  perciò  quel  primo  e  sa¬ 
vio  precetto,  che  incomber  dee  a  vero  critico,  vuo’ 
dire,  la  completa  e  giusta  cognizione  di  ciò,  che  si 
vuole  ,  e  si  intende  di  criticare. 

§  *?..  Prima  di  passare  alle  accennate  discussioni  > 
non  che  all’  esame  rigoroso  di  quanto  il  Patologo 
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Cesellate  nella  sua  indicata  opera  ,  viene  di  sostene¬ 
re ,  tornerà  utile  assai  allo  intento  nostro  il  dare  qual¬ 
che  cenno  sulle  principali  massime  sì  teoriche  ,  clie 
pratiche  dal  medesimo  proclamate. 

Massima  fondamentale  della  Teorica  Buffaliniana  è 
la  seguente  :  —  Stare  la  essenza  della  vita  ne’  corpi 
organizzati,  non  in  una  forza  semplice,  asti  atta ,  uni¬ 
forme,  equabilmente  distribuita;  sibbene  in  una  data 
particolare  disposizione  (  sconosciuta  alle  nostre  vedu¬ 
te  )  delle  molecole  primitive  costituenti  1’  organismo  , 
e  per  cui  risulta  come  effetto  il  movimento  vitale  , 
ed  ogni  fenomeno  di  eccitamento  la  salale  perciò 
consistere  nella  giusta  e  normale  disposizione  delle 
molecole  suddette  ,  non  che  nella  blanda  e  moderata 
impressione  sulle  medesime  esercitata  dalle  esteriori 
potenze  ;  le  quali  o  quando  agiscono  di  soverchio,  o 
il  poter  loro  ne  è  troppo  sentito  ,  perturbasi  ,  e  si 
altera  la  naturale  composizione  ,  ordine,  natura,  for¬ 
ma  ,  collocazione  dell’  intima  miscela  organica  ,  ed  in 
allora  sorge  lo  stato  di  malattia.  —  Non  essere  per¬ 
ciò  ultima  nostra  investigazione  la  Eccitabilità  y  della 
quale  e  falsa  la  ammessa  da’  dinamisti  sua  uniforme, 
ed  equabile  distribuzione.  — -  L’  alterato  eccitamento 
della  economia  essere  effetto  della  alterata  miscela 
organica.  —  Tale  alterazione  potere  operarsi  in  tre 
modi  principalmente,  e  forse  più  ,  in  seguito  dell’  a- 
zione  esterna  }  doversi  perciò  una  tale  perturbazione 
primitiva  considerare  nelle  sue  relazioni  collo  stato 
organico  delle  parli  ,  ad  alterare  le  quali  concorrere 
potentemente  le  loro  morbose  predisposizioni.  —  L’ef¬ 
fetto  delle  nocive  potenze  essere  parziale,  o  locale 
mai  sempre,  limitato  cioè  od  a  qualche  organo,  ap- 
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parato,  o  sistema,  nel  quale  perciò  si  ingenera  un 
processo  morboso  specìfico  j  o  particolare,  e  per  na¬ 
tura  e  sede.  —  Nascere  malattie  di  eccessivo  eccita¬ 
mento  anche  in  individui  estenuati  ,  e  pallidi  oltre 
modo.  —  Non  essere  sempre  le  morbose  alterazioni 
proporzionate  alle  cagioni  perturbatrici  ,  e  sussistere 
anche  senza  di  esse.  —  Tali  alterazioni  tendere  di  loro 
natura  al  crescere  ,  e  al  dilatarsi  per  1’  economia.  — - 
Non  potersi  perciò  troncarle  ,  allontanandone  la  mor¬ 
bosa  potenza  ,  ma  fare  esse  un  corso  indispensabile  , 
necessario.  —  A.  sanarle  non  bastare  che  si  alzi,  o  si 
deprima  1’  eccitamento  ,  ma  richiedersi  l’azione  di 
speciali  rimedi  ,  diretti  a  frenare  lo  specifico  processo 
morboso.  —  A  sanare  alcune  di  si  gravi  alterazioni, 
esser  forza  il  deprimere  oltre  il  grado  normale  l’ec¬ 
citamento.  —  Gli  esiti  de’  morbi ,  e  la  forza  delle 
costituzioni,  non  avere  proporzione  al  movimento  vi¬ 
tale  ,  ma  bensì  alle  organiche  condizioni.  — -  Esservi 
finalmente  certe  malattie  insanabili  affatto  per  qual¬ 
siasi  mutamento  ,  che  nello  eccitamento  si  induca.  — 
Le  malattie  perciò  essere  tutte  particolari  affatto,  dis¬ 
simili  per  essenza  1’  una  dall’  altra.  —  I  rimedi  atti  a 
vincerle,  agire  in  conseguenza  tutti  in  modo  partico¬ 
lare,  o  specifico j  ciascuno  secondo  la  maggiore  o 
minore  relazione  loro  colle  organiche  condizioni  delle 
parti. 

Sui  quali  pr  i  nei  pi  i  patologici  modellando  l’Autore 
la  pratica  applicazione  dell’  arte  ,  ne  risulta  un  com¬ 
plesso  di  cosa  ,  che  nulla  di  nuovo  in  se  presenta  , 
se  non  lo  esterno  abito  ;  ma  tutto  è  avanzo  delle 
antiche  scuole.  Imperocché  si  trattano  le  malattie  tut¬ 
te,  siccome  aventi  ciascuna  un  processo  morboso  spe* 
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cifico  digerenti  perciò  d’indole  essenziale  1’  una  dal- 
r  altra  ;  i  rimedi  che  a  combatterle  si  reputano  ido¬ 
nei  ,  si  dicono  essi  pure  di  specifica j  e  particolare 
azione  forniti,  per  cui  l’uno  corregge  quel  dato  pro¬ 
cesso  morboso  ,  1’  altro  un  altro  diverso  ,  ed  ognuno 
in  differente  maniera.  Oltre  ciò  rinnovansi  le  antiche 
fole  di  crisi  j  epicrisi cozione  di  materia  ,  che  uscir 
debba  del  corpo  nello  scioglimento  de’  morbi  ;  viene 
invocata  a  sanare  gran  parte  di  essi  la  mano  prov¬ 
vida  ,  (  e  non  mai  provvida  )  della  Medicatrice  Na¬ 
tura.  Il  vescicatorio  ritiene  i  suoi  antichi  prestigi  ,  e 
si  crede  rivedere ,  o  derivare  una  interna  flogosi  , 
creandone  con  esso  un  artificiale  ,  o  per  lo  meno  si 
crede  di  alleviar  quella  al  nascere  di  questa  ,  imme¬ 
diatamente.  Le  anticaglie  umorali  si  vorrebbero  ripri¬ 
stinare  nell’  antico  favore ,  e  si  credono  esistenti  di 
fatto,  e  positive,  delle  alterazioni,  o  discrasìe  di  umo¬ 
ri  ,  indipendentemente  dal  solido  ,  senza  però  accen¬ 
nare  fatti  tali ,  che  appieno  confermar  possano  così 
strani  ,  e  vecchi  pensamenti. 

§  3.°  Tale  si  è  il  complesso  delle  massime  ,  e  de’ 
principi!  fondamentali  proclamati,  già  corrono  alcuni 
anni ,  dal  sullodato  {kijfalini ,  che  puossi  dire  Corifeo 
del  Particolarismo ,  sostenuto  dappoi  e  dal  Geromini, 
e  dal  Goldoni ,  e  dal  prof.  Tonelli ,  e  da  altri  diversi, 
che  inutile  sarebbe  il  volere  qui  tutti  annoverare.  I 
quali  principi!  se  tutti  ,  o  no  sieno  dalla  vera  os¬ 
servazione  ,  e  rigorosa  analisi  dei  fatti ,  ricavati  ,  non 
è  qui  il  tempo  di  esaminare.  Solo  puossi  da  ognuno 
rilevare  la  niuna  aria  di  novità  ,  eh’  essi  hanno  •  pe¬ 
rocché  nulla  in  essi  si  racchiude,  che  già  o  dagli  an¬ 
tichi  ,  o  dai  moderni  proclamato  prima  non  fosse.  E 


«e  pur  qualche  cosa  di  nuovo  racchiudono,  egli  è  la 
incognita  miscela  delle  molecole  organiche  ,  e  la  in¬ 
cognita  maniera  di  scomporsi  ,  e  di  alterarsi  delle 
medesime  ,  e  lo  incognito  ripristinarsi  della  stessa  mi¬ 
stione  per  la  applicata  forza  de’  medicamenti.  E  se 
poi  cotali  principii  vogliansi  considerare  in  quanto  ai 
pratico  uso  loro,  in  nuli'  altro  risolvonsi ,  se  non  an¬ 
diamo  errati ,  che  in  un  materiale  empirismo  ,  senza 
scorta  di  utili  osservazioni ,  e  di  sperienze  dimostrati¬ 
ve  ,  ma  solo  risultato  di  alfastellati  pregi udizii,  sì  an¬ 
tichi,  che  moderni.  Di  vero,  la  idea  delle  crisi  è  tutta 
ippocratica  di  origine,  avanzo  della  vecchia  Patologia 
umorale,  che  vedea  nel  corpo  umano  cozioni  9  alca¬ 
lescenze  j  fermentazioni ,  acidità  s  acrimonie ,  e  mille 
altre  consimili  follie.  L’  agire  specifico  delle  terapeu¬ 
tiche  sostanze  contro  le  malattie ,  è  canone  pure  di 
antiche  scuole  ,  oggidì  trasandato  ,  e  negletto  da  chi 
volle  più  ad  una  generale  ,  costante  azione  de?  medi¬ 
camenti ,  che  non  ad  altre  incostantissime,  riguarda¬ 
re.  11  credere  ,  che  possa  sovvenire  in  gran  parte  di 
mali  colla  provvida  sua  mano  la  medieatrioe  natura, 
senza  che  vi  ponga  opera  Y  arte  ,  è  pregiudizio  del- 
T  antica  Medicina  aspettatrice,  la  quale  col  vano  pre¬ 
stigio  di  lasciar  operare  codesta  inconcepibile  natura, 
permettea  in  gran  numero  di  casi  ,  che  volgessero  in 
peggio  certe  malattie  ,  le  quali  poteano  essere  vinte  , 
quando  un  pronto  soccorso  vi  avesse  P  arte  prestato. 
Il  credere  fiualrnenté  ,  che  valga  ad  eliminare,  o  ad 
alleviare  direttamente  una  interna  flogosi  ,  quella  che 
pel  vescicatorio  si  accende  ,  spostando  la  prima  ,  o 
fuori  cacciando  dal  corpo  la  morbifera  materia  ,  egli 
è  questo  pure  pregiudizio  antico  assai,  oggidì  abfoaa- 


clonato,  perchè  l’azione  vescicatoria  venne  ne’  suoi 
confini  portata. 

Ecco  in  che  si  risolve  ,  presso  a  poco  ,  una  teo¬ 
rica  di  moderno  conio  ,  vestita  della  maschera  anali¬ 
tica  ,  fregiata  con  nuovo  nome  ,  colle  più  sottili  di¬ 
samine  ideata  ,  e  fabbricata  a  sostenere  il  grave  edi¬ 
ficio  di  ben  fondata  patologia.  Nulla  ,  il  ripetiamo,  si 
asconde  in  essa  di  nuovo  ;  che  anzi  è  tutta  vecchia 
corteccia,  la  quale,  benché  altrimenti  modellata,  pure 
smidollandola  ,  e  togliendole  ogni  esteriore  adorna¬ 
mento ,  intera  ci  si  presenta  nel  suo  vero  sembiante. 
Ed  arrogo  poi  la  oscurità  perfetta,  e  la  impossibilità 
di  conoscere  i  modi  diversi  di  alterazione  nella  orga¬ 
nica  miscela  ,  non  che  di  realizzarli  con  sicurezza  al 
letto  degli  infermi,  ove  stringe  necessità  di  osservare 
e  di  esaminare  ciò  ,  che  si  vede  e  si  tocca  ,  nè  già 
quello,  che  isfugge  di  sua  natura  a’  nostre  corte  ve¬ 
dute  ,  e  che  mai  si  potè  vedere  ,  nè  si  vedrà  ,  e  poi 
più  manifesta  si  mostrerà  la  insussistenza  delli  accen¬ 
nati  principii.  Per  la  quale  impossibilità  di  realizzare 
con  mezzi  sicuri  siffatte  aberrazioni  di  organica  mi¬ 
scela  ,  non  potrà  mai  il  Clinico  ,  anche  più  esperto  , 
formarsi  norma  di  ben  derivate  induzioni,  non  avendo 
egli  conoscenza  intera  di  ciò  ,  che  nell’  intimo  orga¬ 
nismo  perturbato  succede  ;  e  tanto  meno  il  potrà,  in 
quanto  che  ,  al  dire  dell’  Autore  ,  nulla  relazione  vi 
ha  tra  le  indicate  alterazioni  di  organico  misto  ,  ed 
i  fenomeni  morbosi  ,  che  noi  vediamo  ,  non  essendo 
essi  i  caratteristici  affatto  ,  o  corrispondenti  alle  me¬ 
desime.  Il  che  però  non  è  tanto  facile  ,  che  si  creda 
in  tutta  estensione  ,  quando  ad  ognuno  è  notissimo 
il  vedere  all’  azione  di  potenze  nocive  sull’  organismo 
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vivente  tener  dietro  un  corredo  più.  o  meno  esteso 
di  morbosi  fenomeni,  per  i  quali  la  detta  azione  ma¬ 
nifesta  i  suoi  effetti  in  più  o  men  chiara  maniera. 
Che  se  non  è  raro  di  osservare  fallacia  di  sintomi 
esprimenti  un  dato  grado  di  morbosa  affezione  ,  che 
poi  non  è  ,  e  di  rimanere  sorpreso  non  rade  volte  il 
medico  più  esperto  da  metterlo  in  timore  de!  suo 
operato,  ciò  non  toglie  però,  che  in  mezzo  ai  molti 
di  essi  ,  apparenti  ,  fallaci  ,  e  comuni  a  diversi  mor¬ 
bi  ,  non  che  a  diverse  gradazioni  loro  ,  sienvi  quei 
pochi  poi  ,  i  quali  realmente  caratterizzino  o  l’effetto 
immediato  deile  nocive  potenze  sulla  economia  ,  o  la 
gravezza  maggiore  o  minore  del  male.  Nè  la  man¬ 
canza  di  questi  pochi  stessi  può  sempre  dar  dritto  al 
clinico  di  mettersi  tranquillo  sulla  quantità,  o  qualità 
essenziale  di  un  dato  morbo  ;  che  molte  volte  per 
codesto  loro  mancare  appunto,  si  pone  in  guardia,  e 
giusto  timore  concepisce  il  medico  prudente  ,  e  tem¬ 
pera  o  matura  il  suo  giudizio,  e  si  ristà  dal  pronun¬ 
ciare  sentenza.  Non  dirò  già  per  questo  che  dai  sin¬ 
tomi  soli  ,  sebbene  più  o  meno  caratteristici  ,  od  es¬ 
senziali,  si  debba  argomentare  1’  indole  vera  o  la  na¬ 
tura  di  un  morbo;  perchè  altri  criterii  ben  più  sicuri 
sì  convengono  ,  come  a  suo  luogo  si  mostrerà.  Ma 
questo  io  dico  bensì  ,  che  non  può  darsi  presenza  di 
fenomeni  morbosi  nella  animale  economia,  senza  che 
vi  abbia  presenza  eziandio  o  di  causa,  o  potenza  no¬ 
civa  ?  che  immediatamente  li  produca,  o  di  morbosa 
condizione  permanente,  nata  comunque,  ed  alla  quale 
si  riferiscono  essi,  e  per  la  quale  insorgono.  Nell’un 
eiso  e  nell’altro  sono  essi  effetti  immediati  o  della 
cagione  ledente  1’  organismo  ,  o  di  quella  condizione 
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morbosa,  Ghe  li  produce}  e  sebbene  accada  frequen¬ 
te  ,  che  molti  di  essi  impongano  al  pratico  più  o  me¬ 
no  di  apparente  gravezza  }  pure  tra  questi  moltissimi 
fallaci,  quei  pochi  vi  hanno,  i  quali,  sottilmente  esa¬ 
minati,  ed  analizzati,  riferire  si  possono  od  alla  causa 
alterante  ,  o  alla  esistente  infermità.  Solo  converrebbe 
donare  alla  Patologia  una  semijottica  ragionata  ,  e 
stabilita  sopra  una  vera  analisi  e  filosofìa  dell'  arte, 
riempiendo  così  una  vasta  lacuna,  che  ancor  debbesi 
riempire.  Allora  sì  che  noi  ,  da  men  fallace  scorta 
guidati  ,  potremmo  il  debito  valore  applicare  ai  tanti 
e  multiformi  sintomi,  secernendo  li  apparenti  dai  reali 
con  vera  utilità  ,  e  i  falsi  distinguendo  dai  veri.  Al¬ 
lora  potremmo  la  rispettiva  gravezza  ,  ed  importanza 
loro  con  più  certo  criterio  misurare  ,  fin  dove  il  si 
può  ,  non  che  rigorosamente  chiamarli  a  confronto  , 
notandone  le  essenziali  differenze,  indicandone  le  più 
manifeste  anomalie  ,  onde  cosi  potere,  anche  per  que¬ 
sta  via ,  le  nostre  vedute  patologiche  inoltrare  per 
modo  nella  considerazione  delle  malattie,  che  insieme 
a  tutti  li  altri  criterii  dell’  arte  si  potesse,  cou  più  di 
prontezza  e  sicurtà  ,  la  loro  essenziale  natura  inve¬ 
stigare,  e  mettere  a  nudo.  Considerazioni  sono  queste, 
le  quali  cercheremo  di  vie  più  ampliare,  quando  esa¬ 
mineremo  appositamente  ciò,  che  intorno  ai  sintomi 
de’  morbi  viene  di  asserire  1'  autore  nella  sua  citata 
opera  della  Patologia. 

§  4*°  Uno  de’  punti  principalmente  discussi  ed  in 
questa ,  ed  in  altre  scritture  del  Patologo  Cesenate  , 
si  è  la  considerazione  della  malattia  per  ciò  che  è  in 
se  medesima  ,  cioè  come  una  materiale  alterazione 
prodotta  dalle  cause  morbose  che  agirono  sull’  orga- 


nismo  ,  uè  già  ua  semplice  squilibrio  di  movimento 
vitale,  od  eccitamento.  Ma  io  credo,  che  non  valesse 
tanta  pena  ,  e  tanto  dispendio  di  argomenti  ,  e  di 
parole  ,  onde  provare  ciò  ,  che  niuno  potrà  mai  ne¬ 
gare,  perchè  evidentissimo  di  per  se.  Che  se  gli  diede 
argomento  a  voler  mostrare  ciò,  che  non  ha  d’uopo 
di  prove,  il  vedere  come  il  prepotente  Brownianismo 
tutte  le  malattie  curabili  riducesse  o  ad  eccessivo ,  o 
a  deficiente  eccitamento  ,  tale  cagione  però  cessa  af¬ 
fatto  per  noi,  che  le  troppo  astratte  speculazioni  dello 
Scozzese  vediamo  oggi  luminosamente  modificate.  Oggi 
non  è  più  sul  poco  o  molto  stimolo  ,  sul  maggiore 
o  minore  eccitamento  soltanto  ,  che  viene  considerato 
in  genere  lo  stato  morboso;  ma  lo  squilibrio  di  que¬ 
sto  eccitamento  si  lega  di  necessità  a  più  o  meno 
manifesta  alterazione  di  organismo  ,  che  quello  pro¬ 
duce.  Ed  è  troppo  evidente  ,  che  V  eccitamento  non 
si  possa  squilibrare  ,  senza  un  modo  qualunque  di 
previo  disordine  ,  o  perturbamento  di  organica  mi¬ 
stione  ;  ovvero  senza  previa  lesione  di  quelle  intime, 
segrete  condizioni  organiche  ,  per  le  quali  1*  eccita¬ 
mento  sostiensi  e  si  mantiene.  Tutto  ciò  non  ha  me¬ 
stieri  di  prove,  per  comparir  vero;  troppo  è  consono 
al  fatto  il  più  ovvio ,  pecche  se  ne  possa  pur  solo 
dubitare  ;  ed  il  volere  accingersi  a  dimostrarlo  ,  sa¬ 
rebbe  per  lo  meno  impresa  inconcludente.  L’Autore 
però  vi  impiega  parole  e  ragioni  molte,  perchè  sup¬ 
pone  ,  che  i  moderni  sostenitori  della  Italiana  Pato¬ 
logia  pecchino  oltre  modo  nelle  astratte  speculazioni, 
e  le  malattie  riguardino  ,  siccome  pure  alterazioni 
dinamiche,  o  di  mero  eccitamento,  senza  por  mente 
ai  precedenti  sconcerti  deli’  organismo  ,  più  o  meno 


profondi  e  segreti.  Ma  egli  s’  inganna  oltre  modo  nel 
silo  supposto }  chè  la  faccenda  nostra  non  corre  cosi. 
Ed  a  convincerne  anche  il  più  pertinace  basta  osser¬ 
vare  ciò  ,  che  i  moderni  Riformatori  sostengono  sul 
conto  delle  Diatesi.  Le  quali  non  vengono  già  più. 
riguardate,  come  nella  Browniana  scuola;  troppo  eia 
magro  il  concetto  di  esse  ;  troppe  le  imperfezioni  ,  e 
le  eccezioni ,  che  la  pratica  presentava.  Oggi  si  ten¬ 
gono  quali  morbose  condizioni  indotte  dalle  nocive 
potenze  nel  vivente  organismo  ,  più  o  meno  diffuse 
neJ  diversi  punti  del  medesimo  ,  e  talora  circoscritte, 
e  parziali;  mantenute  e  vigenti  nell’indole  stessa  delle 
cause  produttrici  loro  ,  quando  altro  intermedio  fe¬ 
nomeno  non  avvenga  tra  1’  azione  di  quelle  ,  ed  il 
loro  sorgere  immediato  ;  caraterizzate  da  più  o  men 
chiari  fenomeni  di  eccesso  ,  o  difetto  di  stimolo  ,  od 
anche  da  positivo  agire  di  conlrostimolo;  curabili  cia¬ 
scuna  con  metodo  diametralmente  contrario  a  quello 
dell’  altra  ;  desumibili  nella  loro  essenziale  natura  e 
dalle  produttrici  cause  e  dai  segni  ,  che  ne  accompa¬ 
gnano  e  ne  seguono  lo  sviluppo  ,  e  dai  mezzi  vale¬ 
voli  a  correggere  le  stesse,  e  dall’età  dell’individuo, 
non  che  dalla  particolare  sua  costituzione.  In  tal  mo¬ 
do  riguardate  ,  ben  si  vede  ,  come  vengano  collegati 
i  fenomeni  di  alterato  intimo  organismo  ,  impercetti¬ 
bili  al  senso  nostro,  con  quelli  visibili,  e  calcolabili 
di  alterato  eccitamento  ;  non  si  potrebbero  li  uni  di* 
sgiungere  dagli  altri  ;  troppo  è  forte  il  vincolo  ,  che 
insieme  li  stringe  ,  perchè  h  uni  son  causa  e  li  altri 
effetto  ;  con  questo  però  ,  che  noi  la  causa  non  pos¬ 
siamo  calcolare  co’  mezzi  dell’  arte  ,  perchè  occulta , 
ed  isfugge  ad  ogni  indagine  nostra  ;  mentre  1’  efletto 


visibile  soggiace  più  o  meno  all5  analisi  dell’  arte  ,  e 
ci  dà  mezzo  sicuro  ,  onde  reprimerlo  o  toglierlo  , 
sicuri  d’altronde  ,  che  si  reprime  ad  un  tempo  e  s1 
toglie  la  causa  del  medesimo  produttrice. 

Chi  mai  dunque  potrebbe  pur  solo  dubitare  sulla 
materiale  alterazione  costituente  in  genere  lo  stato 
morboso  ?  E  come  potrebbe  ,  il  ripetiamo  ,  lo  eccita» 
mento  alterarsi  ,  senza  che  prima  non  si  alterino  le 
intime  e  segrete  condizioni  della  vita  ?  E  come  con¬ 
siderare  astrattamente  soltanto  le  malattie  ,  quando 
vediamo  essere  elleno  prodotte  da  polenze  materiali  , 
ordirsi  e  crescere  materialmente  ,  e  con  mezzi  pur 
materiali  venire  represse  ,  e  sanate  ?  Ma  se  anche  la 
alterazione  dello  eccitamento  è  successiva  a  quella  , 
che  nell’  intimo  impasto  organico  succede  ,  forse  per 
questo  viene  rovesciata  e  distrutta  la  Dottrina  delle 
Diatesi?  I  segni  pei  quali  dovrebbe  la  molecolare  al¬ 
terazione  manifestarsi,  a  detto  dell’autore,  sono  sco¬ 
nosciuti  ,  e  niuno  rapporto  vi  ha  tra  quelli  che  noi 
vediamo  e  la  medesima.  Ma  i  fenomeni  pei  quali  ap¬ 
pare  alteralo  lo  eccitamento,  sono  chiari  ,  visibili,  e 
si  calcolano  più  o  meno  anche  dall7  occhio  il  meno 
esperto  nelle  sottili  disamine  delia  scienza.  L’  accre¬ 
sciuto  stimolo  alla  macchina,  per  il  quale  appunto  la 
Diatesi  di  stimolo  si  crea  ,  è  accompagnato  da  feno¬ 
meni  morbosi  più  o  meno  chiari  ,  che  non  potino 
metter  dubbio  sulla  natura  essenziale  dello  stato  mor¬ 
boso  ,  nel  quale  e  la  circolazione  accresce  di  vigore  , 
e  di  moto  ,  ed  lì  sistema  de7  vasi  inturgidisce  più  o 
meno  in  qualche  parte  ,  e  le  superficie  prosciugarsi  , 
ed  il  calore  si  sprigiona  come  da  interno  foco  ,  che 
•onsuaii  ed  abbruci  Y  organismo  ,  e  quel  che  più 


/ 


r  io 


cale  ,  la  vera  Continua  febbre  si  associa  a’  notati  fe¬ 
nomeni.  Lo  stesso  dicasi  delPopposto  stato  morboso  , 
ovvero  delia  Diatesi  di  controstimolo  ,  o  da  insuffi¬ 
cienza  di  stimoli.  Chi  non  avviserà  e  il  depaupera¬ 
mento  progressivo  delle  forze,  e  l’illanguidir  della 
vita  ,  e  il  pallido  avvizzir  della  cute  ,  e  il  fìsico  e 
morale  abbattimento,  ed  il  pulsare  debole,  quasi  im¬ 
percettibile  delle  arterie,  ed  il  lento  mancare  di  ogni 
vitale  energia?  Anche  il  meno  esperto  cultore  dell’arte 
potrà  dire,  che  nella  prima  conviene  deprimere  ,  mo¬ 
derare  il  soverchio  eccitamento  ,  parziale  o  generale 
che  sia  ;  mentre  Y  opposto  conviene  tentare  nella  se¬ 
conda  Diatesi  ,  ove  in  vece  accrescerlo  si  debbe  ,  e 
portarlo  al  grado  noi  male.  Ma  il  modo  segreto  ,  in 
che  l’ intimo  organismo  sì  altera  ,  e  le  sue  molecole 
cangiano  di  ordine  ,  composizione  ,  natura ,  non  ap¬ 
pare  ad  occhio  alcuno  }  egli  è  arcano  affatto,  scono¬ 
sciutissimo  a  tutti,  sfuggevolissimo  alle  più  sottili  ve¬ 
dute  di  patologo  sapiente.  «  U  essencCj  ori  la  nature 
»  intime  des  maladies  est  entiérement  incornine  j  Ve¬ 
to  sprit  humaìn  a  fait  long  temps  des  vains  et  inutiles 
»  efforts  pour  la  dècouvrir ,  et  toutes  les  recherches  aux 
«  quelles  on  s’est  livré  sur  cet  objet  obscur  et  impe¬ 
to  nétrable  n  ont  servi  ,  qua  produire  des  hypotliéses 
y)  frivoles  ,  d’ eternelles  divagadonsj  et  à  prouver  enfia 
to  qidil  est  inutile  de  s’en  occuperà  puisquil  est  inac- 
»  cessible  et  hors  de  la  portée  de  notre  intelligence, 
to  Ce  rfest  que  par  leurs  pliénoménes,  sensibles  et  ap- 
»  parens  que  les  maladies  peuvent  otre  connues.  C3 est 
r>  en  observant ,  et  en  analysant  avec  soia  ces  phéno- 
»  ménes ,  en  determinane  avec  exactitude  leur  cnchai- 
”  nement  leur  coordinatoli  j  lenir  dépcndance  réci- 


«  proqus  ,  et  en  les  compar  ani  avec  Ics  altératìons 
»  des  organes  j  que  les  rnaladies  manifestent ,  soit 
33  pendant  la  vie  ,  soit  aprés  la  mort  qiCil  est  pos~ 
«  siile  de  reconnaitre  leur  sìége s  de  rémonter  à  leurs 
v  causes  j  de  saisir  tous  les  caractéres  distinctifs  j  et 
«  de  déterminer  le  choix  des  moyens  propres  à  les 
33  prevenir  ou  à  les  guérir  (i).  »  Che  per  V  abuso,  o 
per  la  troppa  azione  energicamente  sentita  dall’  eco¬ 
nomia  ,  di  potenze  o  stimolanti ,  o  controstimolanti  , 
ovvero  irritanti  ,  od  altre  ,  si  muti  lo  stato  naturale  , 
(comunque  succeda)  o  la  miscela  intima,  o  l’intimo 
organico  impasto  ,  ciò  è  troppo  chiaro  a  comprender¬ 
si ,  ed  è  verità  conosciutissima  a  tutti,  nè  da  alcuno^ 
per  quanto  mi  sappia,  oggidì  contrastata.  Che  per  un 
tale  mutamento  indotto  nella  fibra  si  costituisca  una 
materiale ,  segreta  alterazione  nella  medesima  ,  ciò  è 
presumibile  assai,  ed  è  troppo  evidente.  Ma  noi  però 
non  potendo  il  modo  segreto  penetrare,  in  che  quella 
alterazione  si  opera,  quello  nemmeno  potremo  in  con¬ 
seguenza  discoprire  ,  onde  lo  alterato  misto  correg¬ 
gere  e  ripristinare.  Ma  se  invece  limitare  ci  vorremo 
a  considerare  li  effetti  di  quella  segreta  alterazione  , 
che  alla  fin  fine  poi,  o  volere  o  non  volere  ,  sono  i 
fenomeni  morbosi ,  pei  quali  più  o  meno  si  fa  dessa 
palese;  se  codesti  fenomeni  vorremo  attentamente  rac¬ 
cogliere  ,  confrontare  ,  analizzare,  chiaro  ci  si  mostre¬ 
rà  j  essere  il  più  o  meno  turbato  eccitamento  ,  che 
dà  indizio  della  morbosa  condizione  nell’intimo  orga¬ 
nismo.  Quindi  se  al  solo  scopo  di  ritornare  al  grado 
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normale  codesto  perturbato  eccitamento,  veduto  sem* 
pre  in  rapporto  al  processo  diatesico  ,  sì  diffuso  che 
localizzato  ,  vorrarmosi  dirigere  i  mezzi  terapeutici 
forniti  o  dell’  una  o  dell’  altra  azione  primaria,  gene¬ 
rale  ,  immancabile  ,  perciò  richiesti  or  dall’  una  ,  ed 
or  dall’  altra  essenzial  condizione  de’  morbi  ,  questo 
allora  verremo  di  conseguire  ,  che  nel  togliere  .  o 
correggere  lo  stimolo  morboso  ,  o  nello  elidere  i  per¬ 
niciosi  effetti  del  controstimolo  ,  si  ottiene  pure  di 
cangiare  in  meglio  le  intime  condizioni  dell’organismo, 
per  le  quali  vigeva  la  morbosa  affezione.  Onde  perciò 
noi  dobbiamo  mirare  a  correggere  li  effetti  di  quelle 
segrete  alterazioni  ,  i  quali  piu  o  meno  si  fanno  pa¬ 
lesi ,  e  si  calcolano  da  noi,  non  isfuggendo,  siccome 
le  cause  loro  ,  ad  ogni  indagine  dell’arte.  Concludasi 
pertanto  ,  die  il  dire  e  proclamare,  la  vita  e  la  ma¬ 
lattia  stare  riposte  in  una  particolare  e  sconosciuta 
mistione  organica  ;  nella  giusta  composizione  della 
quale  è  posta  la  vita  }  mentre  nella  alterazione  della 
mistione  stessa  risiede  la  malattia  ;  ed  una  tale  alte¬ 
razione  essere  materiale  affatto  0  nè  già  astratta  ,  o 
puramente  dinamica  ,  nel  senso  browniano,  è  un  dir 
cosa  ,  che  lutti  sapeano  ,  e  sanno,  perchè  dalla  coti- 
diana  esperienza  ,  e  dalla  piu  ovvia  osservazione  det¬ 
ta  lo. 

§  5°  Che  se  non  venne  mai  da  alcuno  contrad¬ 
detto  il  mentovato  concetto  patologico,  non  veggo  io 
perchè  possa  il  nostro  Autore  menar  tanto  trionfo  sul 
medesimo  ,  del  quale  vorrebbe  farsi  credere  siccome 
proclamato»*  primo.  Il  che  chiaro  sì  deduce  da  ciò  , 
eh’  egli  dice  alla  pagina  12  del  voi.  2  di  sua  Pato¬ 
logia  :  «  Ma  io  ho  già  detto  abbastanza  (  sono  sue 


»  parole  )  per  mostrare  la  insussistenza  delle  Diatesi 
Browniane  argomentate  a  priori  ;  ed  ho  pur  fatta 
»  evidente  la.  necessità  di  riconoscere  le  alterazioni 
»  del  movimento  vitale  anzi  che  primarie  e  genera - 
jj  Irici  ,  secondarie  e  ingenerate  s  dovendo  sempre  al- 
»  /’  alterazione  di  organica  mistione  ricondurre  V  ori - 
r>  gine  prima  di  tutti  i  fenomeni  vitali }  ezo  che  forma 
»  il  massimo  fondamentale  principio  tanto  della  Fi - 
j>?  siologia  ,  che  della  Patologia  ,  e  quello  che  a  ben 
chiarire  ,  e  stabilire  ho  mai  sempre  miralo  con  le 
n  deboli  mie  parole.  »  zz  Ma  egli  è  ben  magro  prin¬ 
cipio  questo  ,  che  ali’  Autore  piace  di  appellare  mas¬ 
simo  e  fondamentale }  dappoiché  dedotto  da  scono¬ 
sciuta  sorgente  ,  da  un  fatto  arcano  mai  sempre  ,  e 
sfuggevole  ad  ogni  nostra  investigazione.  E  di  vero  , 
se  si  stabilisse  per  base  di  vera  analitica  Patologia  il 
seguente  principio  :  risultare  «  per  tutti  i  fatti  sinora 
»  considerati  intorno  alla  maniera  di  nascere  j  prò - 
«  gredire  delle  malattie ,  che  non  si  formano  esse  so - 
«  lamente  per  una  alterazione  dinamica  y  ma  vi  e 
«  pure  congiunta  „  (non  importa  sapere  per  ora  co¬ 
me  avvenga  )  »  una  materiale  alterazione  dello  stato 
»  organico  ?  ma  non  grossolana  ,  e  visibile  ,  e  stru - 
»  mentale  che  dicono  ,  sibbene  secreta ,  impercettibile y 
»  ed  appartenente  alla  fina  organizzazione.  »  se  una 
Patologia,  dicevamo  ,  che  si  proclama  analitica  te¬ 
nesse  per  base  il  qui  riferito  principio  ,  che  avrebbe 
ella  mai  di  più ,  che  le  altre  e  antiche  e  moderne 
non  abbiano  già  ?  E  chi  non  sa,  chi  non  conosce  co- 
desta  verità  l  risponderebbe  anche  il  meno  esperto 
nella  scienza.  Ma  sta  a  vedere  quale  sia  il  modo  > 
T  essenza,  o  l’indole  di  codesta  qualunque  alterazione 
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dell’  organica  miscela  :  sta  a  vedere  come  si  operi  ,  e 
quali  patologiche  leggi  la  governino  ,  come  nasca  , 
come  cresca  ,  come  si  ripristini.  Che  se  ella  ,  al  dire 
dell'Autore  stesso,  è  affatto  secreta,  impercettibile  , 
ciò  equivale  al  non  sapere  che  sia  dessa  veramente  , 
e  come  se  non  esistesse.  Ma  pure  ha  luogo  indubi¬ 
tatamente  ,  soggiungerebbe  un  Mistionista  :  senza  di 
questa  lo  eccitamento  non  si  altera.  E  che  imporla 
ciò,  se  m’ è  ignoto  del  tutto  il  meccanismo  suo,  l’in- 
dole  essenziale  ,  le  sue  leggi  ,  i  suoi  fenomeni  veri  ? 
Che  importa  mai  di  sapere  che  ella  avviene  di  certo, 
quando  la  parte  curabile  de7  morbi  mi  si  presenta 
nell’  aspetto  unicamente  di  eccessivo  ,  o  deficiente  ec¬ 
citamento  ,  riducibile  ne’  suoi  particolari  fenomeni  a 
condizioni  morbose  ,  comuni  a  mille  altre  specie  di 
mali  ,  accompagnato  da  sintomi  più  o  meno  corri¬ 
spondenti  ,  risarcibile  per  mezzi  terapeutici  di  azione 
comune  fra  loro?  E  se  ad  un  Fisico,  che  calcola  la 
caduta  di  un  grave  ,  e  leggi  immutabili  ne  fissa  ,  e 
i  casi  particolari  riduce  a  comuni  espressioni  ,  traen¬ 
done  generali  forinole,  inconcusse,  venisse  taluno  pre¬ 
dicando  :  n:  sappi  ,  che  entro  le  molecole  primitive 
costituenti  la  massa  di  quel  grave,  avviene  una  mu¬ 
tazione  particolare  di  stato  nella  unione  loro,  segreta, 
impercettibile  ,  cagion  prima  del  movimento  ,  che  os¬ 
servi,  e  calcoli  ,  m.  che  risponderebbe  egli  allora  ? 
Non  mi  cale  il  saperlo  ;  avvenga  ella  pure  :  e  che 
perciò  ?  Le  leggi  che  io  ne  ho  fissate  ,  sono  immu¬ 
tabili  e  sicure. 

§  6.°  Non  è  nuovo  adunque  alla  scienza  ,  ma  a 
tutti  conosciutissimo,  il  principio  patologico,  di  che 
l’autore  ha  voluto  offrire  così  ampio  sviluppo;  ma 


però  non  traente  ad  alcun  generale,  ed  importante 
corollario  ,  invece  in  sè  medesimo  ristretto ,  e  nulla 
piu  esprimente  che  quello  ,  di  che  anche  il  meno 
esperto  non  pena  a  convenire.  Ma  egli  è  ben  altret- 
tanto  più  fallace  ,  ed  insussistente  quell’  altro  ,  per  il 
quale  egli  vorrebbe  fissare  una  specifica  ,  e  partico¬ 
lare  azione  delle  nocive  potenze  sopra  i  diversi  punti 
dell’  organismo  animale  ,  secondo  la  maggiore  o  mi¬ 
nore  relazione  delle  medesime  con  questo.  Nè  è  tanto 
per  questo  fallace  principio  ,  che  noi  non  possiamo 
metterci  in  accordo  colle  opinioni  dell’  autore,  quanto 
per  T  altro  pure  ,  altrettanto  insussistente  ,  e  conse¬ 
guenza  di  quello  ,  pel  quale  la  formazione  delle  ma¬ 
lattie  riguarderebbe  a  processi  specifici  ,  e  particolari, 
curabili  per  ciò  con  mezzi  specifici ,  od  agenti  parti¬ 
colarmente  contro  quel  dato  processo  morboso.  Co- 
deste  due  ultime  massime,  come  ognuno  vede,  sono 
corollarii  della  prima  ;  e  se  la  prima  è  fallace ,  le 
altre  lo  sono  pure  ,  e  tutto  il  raziocinio  cade,  perchè 
costituito  da  insussistenti,  e  mal  ferme  nozioni.  u  Qitare 
»  si  notiones  ipsae  (  quae  verborum  animae  sunt  ) 
»  male  ,  et  yariae  a  rebus  abstrahanlur  ,  tota  fa - 
»  brica  corruit.  »  Così  sciamava  Bacone  di  quelli,  che 
giuste  e  ben  misurate  induzioni  non  sanno  ricavare 
dalla  esperienza  ,  e  dai  fatti.  Di  vero,  non  è  malage¬ 
vole  impresa  il  dimostrare  ,  come  la  massima  princi¬ 
pale  qui  sopra  stabilita  dall’ autore,  non  regga  piena¬ 
mente  alla  prova  de’  fatti.  E  ben  comprendono  co- 
desta  verità  quelli  tutti  ,  i  quali  guidati  dalla  face  di 
sana  filosofia  ,  le  diverse  maniere  di  azione  delle  este¬ 
riori  potenze  sul  vivente  organismo,  riguardano  sotto 
un  punto  di  vista  generale,  ed  in  tutte  le  relazioni  loro 


colla  economia  ,  ontle  da  certi  fenomeni  reali  ,  e  co¬ 
stanti  derivarne  delle  leggi  comuni  e  generali  ,  rego¬ 
latrici  assolute  dei  medesimi.  E  come  potrassi  soste¬ 
nere  ,  che  specifico  sia  lo  agire  delle  esteriori  potenze 
sulla  economia  ,  quando  un  cumulo  di  fatti  concorre 
a  provare  il  contrario  ?  Forse  codesta  specifica  azione 
loro  vorrassi  desumere  dalle  alterazioni  morbose  ,  che 
esse  producono,  e  dalle  parti,  che  a  preferenza  ven¬ 
gono  attaccate  ?  Sono  queste  le  due  fonti  principali  , 
onde  trarre  argomento  di  apparente  sostenibilità  della 
tesi ,  di  che  qui  è  discorso.  Ma  è  forse  specifica  la 
alterazione  morbosa  originata  da  quei  sole  cocente  , 
a  cui  taluno  si  espose  di  pieno  meriggio,  e  per  cui 
la  febbre  effimera  ardentissima  si  risvegliò  ,  senza 
prevalente  attacco  di  alcuna  parte  ?  E  forse  specifica 
quella  alterazione  morbosa  ,  che  la  soverchia  fatica  , 
e  la  ingestione  di  cibi  ,  e  bevande  ^troppo  eccitanti 
risvegliarono  nella  economia  ,  e  per  cui  si  ordì  una 
sinoca  sincera  affatto,  e  senza  che  1’  attacco  infiam¬ 
matorio  prevalesse  in  alcun  punto  ?  E  nell’  un  caso 
e  nell5  altro  noi  non  vediamo  ,  che  affezioni  morbo¬ 
se  ,  dipendenti  da  identica  condizione  ,  quale  si  è  lo 
stimolo  eccessivo  ?  suscitata  da  cause  identicamente 
agenti  ,  come  sono  e  il  sole  cocente  ,  e  le  bevande  , 
e  gli  alimenti  eccitanti  ,  curabile  per  mezzi  terapeu¬ 
tici  di  identica  ,  e  comune  azione  tra  loro  ,  come 
sono  il  salasso ,  le  bevande  fredde  ,  ghiacciate  ,  il 
nitro  ,  il  tamarindo  ,  il  tartaro  stibiato  ,  sostanze  tutte 
del  genere  de5  controstimoli.  Nulla  qui  appare  di  spe¬ 
cifico  in  siffatte  malattie.  Che  la  derivazione  loro  ,  il 
loro  sviluppo  ,  la  guarigione  loro  si  ponno  a  cono¬ 
sciute  sorgenti  riferire,  e  i  loro  effetti  più  o  meno  evi¬ 
dentemente  calcolare. 
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Ma  forse  si  vorrà  desumere  argomento  in  favore 
di  tale  specifìcismo  dal  vedere,  come  in  forza  jfdi  no¬ 
cive  potenze  agenti  sull’  universale  economia,  nascano 
pure  processi  morbosi  piu  o  meno  alle  diverse  parti 
di  essa  limitati.  Quel  sole  troppo  ardente  ,  che  per 
generale  sua  azione  fa  nascere  X effimera^  o  la  sinoca 
semplice  ,  fa  talora  pure  insorgere  la  encefalite  ,  e 
talora  la  risìpola  alla  faccia  ;  Quella  soverchia  fatica 
per  la  quale  ora  si  infiamma  la  spina  ,  ed  ora  il  tubo 
gastro-intestinale ,  sarebbero  in  apparenza  argomenti 
favorevoli  alla  tesi  ,  che  1*  autore  sostiene.  Ma  dalla 
apparenza  soltanto  di  certi  fenomeni,  non  conviene 
derivare  realità  dei  principii.  Imperocché  e  cosa  mai 
ha  di  diverso  nell’  indole  sua  essenziale  la  risìpola 
dall’  encefalite  ,  o  la  flogosi  della  spina  da  quella  de¬ 
gl’  intestini  ?  E  in  che  mai  tutte  queste  malattie  di¬ 
versificano  poi  essenzialmente  e  dall’  effimera  ,  e  dalla 
sinoca  la  più  genuina?  E  perchè  dietro  lo  agire  delle 
nominate  potenze  si  ordisce  or  nell’  una  ed  or  nel- 
1’  altra  parte  il  processo  infiammatorio  ,  dovrassi  per¬ 
ciò  dire  diversa  essenzialmente  ne’  diversi  casi  l’azione 
loro?  Perchè  il  soverchio  calore  sentito  dall’econo¬ 
mia  fa  talora  il  cerebro  infiammare  ,  e  tali’  altra  il 
polmone  ,  sarà  forse  perciò  non  stimolante  il  calori¬ 
co  ?  La  prevalenza  dell'  attacco  morboso,  non  depone 
per  nulla  in  favore  del  particolarismo  de’  morbi  ;  chè 
può  bene  ognuno  facilmente  comprendere,  come  sotto 
di  un’  atmosfera  bruciante  possa  un  tale  infiammarsi 
più  nell’  una  ,  che  nell’  altra  parte  a  preferenza  , 
quando  1’  azione  della  nociva  potenza  si  fa  maggior¬ 
mente  più  in  un  punto  ,  che  in  altro  sentire  ;  il  che 
dipende  da  mille  circostanze  differenti ,  le  quali  non 
si  possono  precedentemente  determinare. 


Comunque  in  somma  si  voglia  qui  la  cosa  consi¬ 
derare  ,  risulterà  mai  sempre  vero  ,  che  non  bastano 
nè  la  prevalenza  di  un  attacco  in  una  parte  ,  nè  le 
alterazioni  morbose  destate  dalle  esterne  potenze  ,  a 
dimostrare  la  specifica  azione  loro  ,  e  lo  insorgere  di 
specifiche  malattie.  Le  quali  ,  in  onta  alla  piii  appa¬ 
rente  loro  dissomiglianza,  pure  dipendono  tutte  (  quan¬ 
do  non  sieno  organiche  ,  o  strumentali  )  da  morbosa 
condizione  essenziale  ,  comune  a  mille  altre  ,  e  ven¬ 
gono  frenate  per  mezzi  terapeutici  di  azione  comune 
fra  loro.  Ed  è  ben  mestieri  di  notare  codesto  fatto 
del  togliersi  mercè  V  uso  di  comuni  agenti  ,  le  ma¬ 
lattie  più  dissimili  tra  loro  in  apparenza  ,  perchè  con 
questo  viene  ogni  specificismo  di  morbi  ,  e  di  rimedi 
affatto  distrutto.  E  chi  potrebbe,  infatti,  oggimai  più 
sostenere  ,  se  non  è  un  mistionista  ;  codesta  supposi¬ 
zione  ,  se  un’  occhiata  pur  sola  si  volga  alle  molte 
esantematiche  affezioni  ,  così  dissomiglianti  di  forma 
e  di  sembianza  che  nulla  più  ,  vincibili  però  tutte 
col  medesimo  salasso  ,  con  i  medesimi  rimedi  contro¬ 
stimolanti  ?  E  ben  era  solido  ed  indestrutlibile  argo¬ 
mento  questo  nelle  mani  del  celeberrimo  Clinico  di 
Parma  ,  quando  ad  intera  oppugnazione  di  sognato 
particolarismo  ,  si  fece  con  tanta  forza  di  ragioni  a 
combattere  le  insulse  objezioni  di  certo  Patologo  mo¬ 
denese.  Certo  ,  che  se  vi  ha  fatto  ,  onde  dimostrare 
quanto  diversa  esser  debba  la  alterazione  dell7  orga¬ 
nico  misto  ,  si  è  quella,  fuor  di  dubbio  ,  che  ci  pre¬ 
senta  ciascuno  esantema  in  se  medesimo.  Perocché 
non  si  vorrà  già  ,  che  alla  forma  vajuolosa  competa 
la  stessa  perturbazione  di  molecole  organiche  ,  che 
alla  scarlattinosa,  o  petecchiale,  od  altra  competere 


dee  ;  giacche  per  il  famoso  assioma  che  da  simili  ca¬ 
gioni  nascono  simili  effetti,  e  da  diverse  diversi,  cosi 
a  ciascuno  esantema  ,  differente  nella  sua  sembianza 
dagli  altri  tutti  ,  corrisponder  debbe  per  necessità  una 
particolare  alterazione  diversa  nell’  organica  miscela. 
La  quale  diversità  di  alterazione  però  convien  ben 
dire  ,  che  essenziale  non  sia  ;  giacché  a  sanarla  al¬ 
lora  si  converrebbero  de’  mezzi  terapeutici  di  azione 
tra  loro  essenzialmente  diversa  ;  ed  altro  dovrebbe  es¬ 
sere  il  metodo  curativo  pel  vajaolo  ,  da  quello  ,  che 
fosse  proprio  della  scarlattina  ,  o  della  peste.  Il  che 
non  succede  certamente,  se  ai  fatti  riguardiamo  ed 
alia  cotidiana  esperienza  :  poiché  cogli  stessi  mezzi  che 
il  vajolo  si  vince  ,  vincolisi  pure  e  la  scarlattina  e  la 
peste ,  ed  ogni  fatta  di  esantemi.  Assurda  in  ogni  modo 
adunque  si  é  l'opinione  dell’autore  sullo  specifico  agire 
delle  esteriori  potenze  e  de’  processi  morbosi  spe¬ 
cifici  ,  che  nascere  debbono  in  conseguenza  di  quelle. 
Tanti  e  così  diversi  i  gradi  sono  di  una  tale  azione  , 
che  non  si  ponno  con  giustezza  determinare  ;  e  se  a 
tanti  diversi  modi  ,  e  gradi  ,  stando  coll’  autore,  cor¬ 
rispondere  dovessero  altrettanti  processi  morbosi  par¬ 
ticolari,  richiederebbonsi  allora  di  necessità  altrettanti 
diversi  mezzi  di  terapeutica  azione  forniti,  atti  a  vin¬ 
cere  specificamente  i  medesimi.  Ma  ciò  non  si  po¬ 
trebbe  ,  che  supporre  ;  giacché  provarlo  giammai  •  e 
al  vantaggio  della  scienza  non  basta  il  supporlo  •  che 
anzi  nuocerebbe  assai  ,  quando  da  siffatta  supposi¬ 
zione  si  volessero  derivare  principii  positivi.  Ma  e  chi 
potè  finora  il  mistero  penetrare  di  siffatte  particolari 
operazioni  ,  ed  il  modo  comprendere,  in  che  vengono 
alterate,  squilibrate  comunque  le  organiche  molecole, 
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dall’  ordiue  primitivo  ,  per  U  esteriori  cagioni  ,  e  ri¬ 
pristinate  poscia  per  virtù  di  apprestati  rimedi  ?  E 
chi  potrebbe  mai ,  anche  una  tale  maniera  di  altera¬ 
zione  ;  conosciuta  che  fosse  ,  determinare  poi  con 
piena  sicurezza  tutte  le  diverse  gradazioni  della  me¬ 
desima  ,  non  che  il  grado  indicare  de’  corrispondenti 
fenomeni  ,  onde  alla  quantità  di  essa  proporzionare 
la  quantità  del  rimedio?  Un  tale  concetto  patologico, 
cosi  carezzato  dal  nostro  autore  ,  oltrecchè  troppo 
antico  ,  è  dettato  pure  da  un  materiale  empirismo  , 
per  il  quale  al  severo  esame  dell’ analisi,  viensi  a  so¬ 
stituire  il  cieco  giudizio  dei  senso.  La  scienza  guidata 
da  cosiffatti  priucipii  non  inoltrerebbe  di  un  passone 
T  arte  non  potendo  ammaestrarsi  di  utili  ritrovati  , 
sarebbe  debole  ne’  suoi  sforzi  ,  e  tosto  cadrebbe  nel- 
r  incertezza  ,  e  nell’  azzardo.  Male  si  apporrebbe  as¬ 
sai  ,  e  ne?  più  gravi  errori  precipiterebbe  ,  chi  volesse 
stare  alli  apparenti  e  secondarii  effetti  de'  medicamenti, 
senza  mirare  a  quelli  ,  diretti  a  correggere  la  esseu- 
zial  condizione  del  morbo.  Nè  questi  ultimi  si  posso¬ 
no  appieno  comprendere,  e  determinare  con  certezza, 
se  non  visti  sotto  un  comuue  aspetto  ,  e  coordinati 
per  mezzo  di  sana  filosofìa.  E  se  anche  si  appalesi 
tra  lo  agire  delli  uni  e  lo  agire  degli  altri  qualche 
apparente  dissomiglianza  ,  non  si  dee  a  questa  riguar¬ 
dare  per  nulla;  giacche,  come  insegnò  Bacone ; 
y>  Nichil  hic  tiisi  per  rerum  sitnilitudinem  addiscilur . 
»  Quae  licei  dissimilimele  vidcantur  j  premunì  tamen 
r>  similitudine  ni  germanam  interpreti  nolani.  »  (  i  ). 


(1)  D.  Bacon,  da  Ver.  De  Augni,  scient.  Gap.  L 
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Severa  analisi  pertanto  ,  rigoroso  ed  esatto  confronto 
di  fatti ,  e  di  fenomeni ,  soccorso  di  buone  esperien¬ 
ze  ,  aggiustatezza  di  osservazioni ,  sano  criterio  ,  sem¬ 
plice  raziocinio  ,  sono  elementi  indispensabili  a  disco¬ 
prire,  anche  in  mezzo  alla  più  grande  dissomiglianza 
de’ morbi,  quella  loro  comune,  identica  essenziale 
condizione  ,  che  li  governa. 

§  7.  Che  se  noi  volessimo  stare  alli  enunciati  prin- 
cipii  dell’  autore,  dovremmo  allora  dalle  tenebre  evo¬ 
care  de'  passati  secoli  certe  anticaglie  disusate  ,  e  ri¬ 
produrre  foggiati  a  moderna  costumanza  certi  pre¬ 
giudizi!  ,  congetture  ,  ed  ipotesi  ,  per  le  quali  di  tanto 
si  inceppò  ,  e  ritardossi  il  vero  progresso  della  me¬ 
dicina.  La  odierna  filosofia  richiamando  alle  loro  co¬ 
muni  relazioni  ,  a  regole  ,  e  leggi  generali  i  fenomeni 
più  disparati  e  contradditorii  fra  loro  in  apparenza  , 
la  meschinità  ha  mostrato  di  quelle  teoriche  astratte, 
le  quali  iu  vece  di  essere  il  risultato  di  una  moltitu¬ 
dine  di  fatti  rettamente  veduti,  e,  per  i  comuni  rap¬ 
porti  ,  coordinati  ,  ed  accostati  tra  loro  ,  cercano  per 
lo  contrario  di  dominarli ,  di  osservarli  separatamente 
con  diverse  leggi  ,  sotto  punti  particolari  di  vista  , 
isolandoli  quasi  ,  e  moltiplicando  le  separazioni.  E 
ciò  della  Bufaliniana  teoria  succede  appunto  ,  se  non 
andiamo  errati;  la  quale  ha  voluto  sottilizzare,  par- 
tieolarizzando  le  più  comuni  malattie,  e  tutte  vederle, 
classificarle  ,  considerarle  sotto  differente  aspetto,  cre¬ 
dendo  l’ edificio  cesi  rovesciare,  che  con  tanto  splen¬ 
dore  dell' Italiana  sapienza  que7  sommi  elevarono,  i 
quali  portarono  la  più  utile  riforma  nella  terapeutica, 
e  nella  patologia.  Ma  a  tanto  non  giunsero  tutti  gli 
sforzi  di  lei}  che  ,  invece  là  patologia  Italiana  conti- 
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nua  tutto  dì  a  ridurre  ad  espressioni  comuni  ,  a  for- 
mole  generali  ,  direi  quasi ,  le  essenziali  differenze  dei 
morbi  ,  non  che  i  fenomeni  loro ,  mirando  essa  mai 
sempre  ,  a  ricavarne  importanti  deduzioni  ,  che  pos¬ 
sano  all1  arte  curatrice  arrecare  vantaggio,  zzi  «  At- 
»  que  ut  impossibile  piane  est  j  ut  medicus  eas  mor¬ 
ti  hi  causas  ediscal ,  quae  nullum  prorsus  cuni  sensi - 
n  bus  habent  commercium ,  ita  neque  est  necesse  j 
»  abunde  enitn  sufficit ,  ut  sciat ,  unde  immediate 
»  oritur  malurn  ,  talesque  ejus  effectus  ,  atque  sym - 
»  ptomata  >  ut  inter  hunc  ,  aliumque  morbuni  liujus 
»  non  dissimilerà  valeat  accurate  distinguere»  (i).  “ 
Precetto  veramente  sommo  ,  che  fino  a1  suoi  tempi 
proclamava  il  grande  Sydhenam  ,  e  che  i  moderni 
Riformatori  italiani  cei  to  non  trasandarono,  giacche 
nelle  investigazioni  loro  non  seguirono  le  traccie  sot¬ 
tili  ed  oscure  del  patologo  Cesenate.  L’  opera  del 
quale  però  riuscì  di  danno  al  buon  incremento 
della  scienza;  perchè  distratte  vennero  le  menti  de7 
cultori  dell’  arte,  e  li  ostacoli  si  moltiplicarono,  mer¬ 
cè  cotante  inutili  particolarità  ,  ed  alla  osserva¬ 
zione  poco  a  poco  e  1’  astratto  specolare  ,  e  le 
scolastiche  sottigliezze  vennero  sostituite  ;  al  chia- 
ror  della  ragione  subentrò  la  oscurità  :  crebbero  li 
inciampi,  e  le  incertezze*  e  mentre  trascinati  da  pre¬ 
sunzione  ben  alta  ,  di  spingere  il  guardo  entro  le  se¬ 
grete  mutazioni  dell7  organismo,  si  volle  e  si  pretese 


(i)  V.  Thom.  Sydhenam.  Op.  omn.  med.  pag .  21 
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di  conoscere ,  e  di  vedere  ciò  ,  che  mai  si  vide  ,  nè 
si  conobbe,  nè  si  potrà  vedere  e  conoscere  giammai, 
si  oinmise  poi  di  considerare  quello  ,  che,  senza  tante 
sottilità  ,  chiaro  apparisce  anche  agli  occhi  del  meno 
veggente  nell’arte,  e  solo  richiede  raziocinio  giusto, 
ed  analisi  rigorosa,  perchè  possa  essere  pienamente 
apprezzato ,  e  valutato.  Così  si  trascurarono  li  am¬ 
maestramenti  de’  buoni  antichi  pratici,  frutto  di  ma¬ 
tura  osservazione  ,  nè  già  di  inconcepibile,  ed  oscura 
patologia  :  zz  «  Interventi  et  iliud  ex  hominum  cu - 
«  riostiate  et  fasta  quoti  ad  secreta  et  rara  se  pie - 
js  runque  converterunt  ;  et  in  hìs  operata  ,  et  inqui- 
»  sitionem  posuerunt  ,  spretìs  experimentìs  ,  atque 
»  observationibus  vulgatis  j  quoti  videntur  fecisse  aut 
»  adtni  ratio  nera  et  jamam  captantes  j  aut  in  eo  lapsi 
»  et  decepti  j  quoti  philosophiae  officiata  in  accom- 
»  modandis  et  reclucendis  rarioribus  eventi  bus  ad  ea 
»  quae  Jamiliariter  occurrunt ,  non  aequarn  in  ipsa- 
»  rum  illarum  vulgarium  rcrurn  causis  ,  et  causarum 
»  causis  altioribus  eruendis  3  sitata  esse  ex is  tini  a- 
w  runt.  >5  zz  (i).  Che  se  in  tale  maniera  lagnavasi 
1’  immortale  Bacone  di  quelli  ,  che  anche  a’  suoi  tempi 
mostravano  piu  smania  al  sottilizzare  ,  ed  oscuro  in¬ 
vestigare  delle  cose,  non  in  altra  guisa  possiamo  noi 
far  sentire  la  nostra  voce ,  che  rivolgendo  un  tale 
lamento  all’  autore  pure  della  Patologia  analitica.  3  al 
quale  piacque  di  volere  non  solo  perdersi  in  arcana 


(i)  Baco,  a  V er.  Op .  O  nn.  (  De  Augni,  Scient, 
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disquisizioni  ,  ma  usare  ancora  un  linguaggio  troppo 
intralciato,  ed  oscuro,  e  che  male  si  presta  alla  chiara 
spiegazione  de'  fatti  ,  non  che  alla  pronta  applicazione 
al  pratico  uso.  E  di  vero,  sarebbe  curioso  certamente 
il  sentire  talun  clinico  volere  con  siffatto  linguaggio 
esprimere  ,  a  mo’  d’  esempio  ,  la  natura  essenziale 
dell’  idrope  ,  dicendolo  :  «  Processo  specifico  di  dege- 
»  nerazione  acquosa  del  sangue ,  congiunto  aWolìgo - 
»  trofia  !  »  Mentre  intendendo  una  tale  malattia  , 
siccome  dipendente  da  lenta  infiammazione  de’  vasi 
sanguiferi ,  oppure  da  insufficienza  di  stimoli  ,  o  ben 
anco  da  controstimolo  ,  non  solo  più  agevole  riesce 
il  vederne  la  essenziale  natura  ;  ma  si  include  nell’un 
tempo  la  indicazione  curativa  ;  dappoiché  nel  primo 
caso  i  controstimoli ,  e  nel  secondo  gii  stimolanti  sol¬ 
tanto  potranno  correggere  la  morbosa  condizione.  E 
se  poi  si  confrontino  tra  loro  codesti  due  modi  di 
espressione  di  una  medesima  malattia ,  si  lascia  in 
arbitrio  di  ogni  savio  cultore  dell7  arte  il  trarre  giu¬ 
dizio  imparziale  ,  se  più  il  primo  ,  che  il  secondo  si 
presti  veramente  a  dare  idea  chiara  ,  e  distinta  del 
fatto. 

§  8.°  Perchè  una  buona  patologia  risponda  vera¬ 
mente  allo  scopo ,  pel  quale  è  creata  ,  e  con  ogni 
possibile  facilità  riesca  a  tutti  di  applicarla  al  pratico 
uso,  debb’  essere  semplice,  nitida  nelle  espressioni,  facile 
nelle  induzioni,  non  oscuro,  o  strano,  o  troppo  metafi¬ 
sico  il  suo  linguaggio  ;  scevra  debb’essere  da  ogni  arzi¬ 
gogolo  ,  o  barbaro  modo  di  esprimersi,  non  che  dalle 
sentenze  vaghe,  inconcludenti ,  che  sfregiano  il  merito 
della  scienza,  e  moltiplicano  le  difficoltà.  E  perchè  l’arte 
curatrice  de’  morbi  ne  possa  poi  ritrarre  il  maggior 
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possibile  vantaggio,  contiene,  che  gli  sforzi  de’ buoni 
patologi  intendano  a  ciò,  di  eliminare  ogni  falso  sistema, 
e  pregiudizio  delle  passate  età,  non  che  il  campo  vasto 
della  patologia  purgare  da  ogni  sozzura,  di  che  venne 
imbrattato  dalla  ignoranza  ,  dall’  impostura  ,  e  dalla 
superstizione  ,  e  per  cui  pur  troppo  quasi  sempre  in 
medicina  si  traviò  nelle  torte  sentenze.  Del  che  noi 
dobbiamo  per  avventura  il  pessimo  linguaggio  incol¬ 
pare  de’  patologi  passati  ,  che  fece  rimanere  addietro 
di  tanto  la  medica  scienza,  mentre  camminavan  oltre 
le  sue  altre  compagne.  E  sì  diceva  Bacone  «  una  ve- 
rìtas  ,  una  interpretatio.  »  Ma  pur  troppo  il  contra¬ 
rio  si  fece,  e  le  contraddizioni  e  li  errori  alle  poche 
verità  andarono  mescolati.  Ora  però  non  è  più  così 
grave  il  disordine:  la  semplicità  del  raziocinio  esige 
pur  quella  del  linguaggio  ;  e  i  modi  di  esprimersi 
anche  in  medicina  più  o  meno  nitidi  e  chiari,  vengono 
esaminati  ,  e  confrontati  ^  e  tra  due,  o  più ,  diretti  a 
notare  un  medesimo  fatto  ,  quello  è  da  scegliere  ,  e 
si  sceglie  ,  che  più  può  capacitare  di  nozione  chiara 
e  distinta.  E  quando  il  semplice  modo  di  esprimere 
le  cose  si  accoppia  all’  analisi  dei  fatti,  e  ad  una  sana 
filosofia*  (  perchè)  u  Medicina  in  philosophia  non  fun- 
data  res  infirma  est.  )  non  sarà  lecito  mai  ad  al¬ 
cuno  il  portare  cangiamento  e  ne’  vocaboli  ,  e  nelle 
espressioni ,  quando  abbiano  già  universale  accettazio¬ 
ne.  E  nè  anche  col  solo  intendimento  di  depurare  la 
scienza,  e  togliere  le  cattive  denominazioni  ,  potrà 
sempre  taluno  arrogarsi  il  dritto  di  cangiarne  il  suo 
linguaggio  ,  quando  sia  già  adottato  da  tanti  ,  che  lo 
abbondonario  porterebbe  scompiglio  ,  e  disordine  in’ 
tero  di  cose.  Sul  quale  proposito  cade  in  acconcio 
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quello ,  che  Rasori  osservò  già  ,  quando  si  fece  ad 
analizzare  1’  opera  di  quello  scrittore  inglese,  che  vo- 
lea  cangiare  del  tutto  la  medica  nomenclatura.  «  La 
»  riforma  di  un  linguaggio  (  sono  sue  parole  )  scien* 
m  tifico  si  fa  per  lentissimi  gradi  ,  e  tien  tenore  ai 
»>  progressi  veri  della  scienza  stessa.  Fino  a  tanto  che 
»  non  avremo  migliori  libri  ,  e  sistemi  di  medicina 
a  più  completi  ,  ci  sarà  forza  lo  adoperare  il  linguag- 
»  gio  ,  comunque  ci  paja  imperfetto  ,  che  fu  adope- 
»>  rato  nelle  epoche  ,  quando  si  scriveano  le  nostre 
«  opere  migliori.  E  finalmente  poi  anche  al  lingnag- 
»  gio  scientifico  non  sarà  male  applicare  la  mas- 
»  sima  di  V augelas  j  relativa  ai  linguaggi  comuni  : 
«  quando  una  maniera  di  dire  è  [usitata  dai  buoni 
»  autori  ,  non  giova  perdersi  a  farne  l’anatomia,  nè 
«  starvi  sopra  sofisticando,  ma  conviene  andare  alla 
%  n  corrente  e  parlare  come  gli  altri  parlano ,  senza 

»  punto  curarsi  di  codesti  sottilizzatori  di  frasi  «  (ij. 
Che  se  in  vece  poi  di  migliore  chiarezza  per  la  ten¬ 
tata  innovazione  di  taluno  riuscisse  alia  scienza  di  ri¬ 
ceverne  confusione,  oscurità,  incertezza,  allora  sarà 
lecito  a  chiunque  di  gridar  alto  all’  innovatore  ,  e  di 
riprovare  cosiffatte  alterazioni.  Perocché  il  più  bello 
ornamento  ,  di  che  possa  vantarsi  una  scienza  fondata 
sui  fatti  ,  ed  il  vantaggio  migliore  che  possa  sperare, 
tutto  sta  nel  possedere  un*  accurato  ,  chiaro  ,  e  sem¬ 
plice  linguaggio  ;  il  quale  non  potrà  dimettersi  mai 


(i)  V.  Ann.  di  scien.  e  lett.  Milano  idio.  Tom.  VI , 
pag.  78. 
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finché  alla  osservazione  corrisponda,  ed  alla  chiara 
spiegazione  de’  fatti. 

g.  9.0  Che  se  dalle  esposte  considerazioni  par  giusto 
il  concludere  ,  non  contenere  la  Teorica  Buffaliniana 
in  quella  parte  ,  in  che  è  sostenibile,  cose  o  fatti, 
che  già  non  fossero  prima  da  tutti  conosciuti*  per 
l’altra  parte  poi  comparisce  troppo  astratta  e  speco- 
lativa ,  come  più  distesamente  si  vedrà,  nè  realizza¬ 
bile  mai  nel  pratico  esercizio  dell’arte.  Nè  vale  già 
ì’  opporre ,  essere  la  somma  di  tali  massime  semplice 
risultato  della  osservazione,  e  della  esperienza  degli 
antichi  pratici;  chè  questo  è  titolo  di  convenzione  per 
ismerciare,  o  dar  credito  alle  proprie  mercanzie}  ol¬ 
treciò  converrebbe  mostrare  prima  ,  che  tutti  i  pratici 
antichi  operassero,  e  sempre  con  aggiustatezza  di  cri¬ 
terio,  e  che  veramente  comprendessero  lo  spirito  della 
sperimentai  Medicina.  Ma  troppo  è  noto  oggidì  da 
quali  errori  gravissimi  venisse  la  loro  pratica  accom¬ 
pagnata,  abbenchè  d’altronde  piena  di  alcune  utili 
osservazioni.  Noti  sono  gli  sforzi  ,  che  la  odierna  Fi¬ 
losofia  ebbe  a  superare,  onde  richiamare  le  traviate 
menti  de’  medici  al  ragionato  esercizio  della  Medicina, 
ogni  chimera  dissipando  j  e  pregiudizio ,  non  che  quella 
servilissima  imitazione  proscrivendo,  che  fu  mai  sem¬ 
pre  nemica  al  vero  progresso  deli’  arte. 

§.  io.Q  Del  quale  giudizio  da  noi  pronunciato  in¬ 
torno  alle  principali  massime  sostenute  dal  Patologo 
Cesenate,  non  avremmo  osato  di  quivi  dar  conto,se 
già  non  si  sapesse  pure  pronunciato  da  altri  ,  che 
delle  medesime  fecero  discorso.  Non  già  che  all’ altrui 
autorità  si  voglia  deferire  per  modo  da  credere  il  no¬ 
stro  giudizio  solamente  giusto,  perchè  da  quella  so- 


stenuto*  chè  male  ragiona  sempre  chi  in  bocca  altrui 
ragiona;  ma  sibbene  perchè  chiunque  si  accinge  «al¬ 
l’esame  imparziale  delle  altrui  cose,  ed  opinioni,  an¬ 
che  nella  maggior  possibile  sicurezza  di  non  essersi 
allontanato  dal  vero,  assai  si  compiace  di  trovare  con¬ 
forme  al  suo  il  giudizio  di  altri  sulla  medesima  ma¬ 
teria.  Non  dirò  qui  già  di  ciò,  che  il  celebratissimo 
Tommasini  scrisse  sul  conto  della  or  ora  esaminata 
Teorica;  che  a  tutti  è  noto,  come  in  alcune  sue  scrit¬ 
ture  mostrasse  agevole  il  rispondere  vittoriosamente 
ad  ogni  Buffaliniana  objezione*  e  molto  più  ampia 
discussione  sù  questo  punto  egli  pubblicherà  presto, 
quando  farà  dono  alla  repubblica  medica  del  suo 
prezioso  Esame  delle  opinioni ,  che  più  sembrano  op¬ 
porsi  alla  Patologia  Italiana.  Solo  io  vuo’  qui  accen¬ 
nare  a  quanto  scrisse  taluno  nella  Biblioteca  Italiana 
dell’anno  1828.  allorché  si  fece  ad  esaminare  una  breve 
scrittura  del  Biffalini ,  avente  in  fronte  :  zz  »  la¬ 
ri  Jluenza  del  vitalismo  Browniano  sulla  patologia  in 
»  Italia  ed  in  Francia .  »>  zz 

ZZ  .  .  .  »  Ma  in  seguito  a  questo  suo  dire  è  pur 
»  forza  al  prof.  Buffalini  confessare,  che  mai  non  ar- 
y>  riveremo  a  penetrare  e  conoscere  1’  intrinsichezza  , 
e  l’essenza  di  quelle  mutazioni,  in  cui  consistono 
«  le  nostre  malattie;  poiché  non  cadono  sotto  ai  no- 
»  stri  sensi.  »  Vuoici  (dice  ei  quindi)  un  metodo  col 
quale  si  possa  con  sicurezza  di  verità  arguire  da  este¬ 
riori  contrassegni  la  diversa  occulta  natura  de’  mor¬ 
bi.  «  Ma  per  quanto  esso  professore  si  studiasse  nelle 
»  diverse  sue  profondissime  opere,  onde  formare  un 
»  tal  metodo,  se  noi  non  andiamo  grandemente  errati, 
*>  eJ  stimiamo,  che  mai  vi  giungesse.  E  infatti  come 
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»  mai  dietro  li  esteriori  segni  potremo  noi  arguire 
»  con  sicurezza  di  verità  (coiti’ egli  dice)  le  reali  dif- 
»  jerenze  dello  stato  morboso ,  se  questi  segni,  o  in- 
y>  dizi  non  presentano  nulla  più  che  se  stessi ,  e  non 
»  ciò  che  avviene  nell’interno  di  questi  organi  da  ciq 
>5  sono  prodotti,  non  le  intime  mutazioni,  e  di  cui 
«•sono  risultamento  ?  Noi,  per  esempio,  vediamo  con- 
33  vulsioni,  ma  non  già  quel  cangiamento  interno,  in 
«  forza  di  cui  succedono  anomali,  preternaturali  mo* 
«  vimenti.  Il  sig.  Buffalini  ha  tutta  ragione,  che  è  nella 
«  organizzazione,  e  non  in  un  principio  astratto,  che  cer- 
33  car  bisogna  l’essenza  dei  mali  ;  ma  anche  per  rispetto 
»  alla  organizzazione,  non  devesi  andare  più  in  là  di 
»  quello,  che  cade  sotto  ai  sensi;  e  a  volere  pur  qui 
»  correr  dietro  alla  intrinsichezza,  porta  allo  specoiare, 
»  e  quindi  si  caderà  in  quel  medesimo  astratto ,  di 
33  cui  a  tutta  ragione  accusa  egli  i  dinamisti  ,  e  che 
33  fu  o  sarà  mai  sempre  sorgente  di  gravi  errori  nella 
33  pratica,  e  cagione  di  ritardo  nell’avanzamento  della 
>3  scienza.  >3  — 

Nè  in  diversa  maniera  setenziò  intorno  la  Teorica 

■  • 

del  misto  organico  il  chiar.  prof.  Puccinotti ,  allorché 
si  fece  a  rispondere  alle  critiche  osservazioni  di  un 
Romano  Mistionista.  »  HZ  Ogni  teoria  (sono  sue  pa- 
33  role )  che  direttamente  non  conduca  all’opera,  è 
33  speculativa,  ed  inutile.  Ma  quando  le  leggi  inumi. 
33  labili  dell’opera,  nate  prima  dalla  teorica,  hanno 
33  suggerito  questa,  essa  è  rispettabile  come  il  risili- 
3»  tato  razionale  del  fatto.  Il  voler  ridurre  tutto  a  can- 
33  giarnenti  di  mistione ,  il  voler  far  entrare  questa 
33  sintassi  figurata  anche  nelle  malattie  di  leso  movi- 
Annaii.  Voi  LXVIIL  9 


»  mento,  di  lesa  fabbrica,  è  una  ostinazione  tcore* 
»  tica,  che  oltre  al  non  essere  affatto  analitica,  come 
»>  non  conducevole  all* opera ,  è  iuutile,  anzi  dannosa. 
>»  Mi  dica  di  grazia  1’  illustre  Censore:  penserebbe 
j»  egli  a  correggere  la  crasi  del  sangue,  o  le  spro* 
«  porzioni  delle  sue  particelle,  quando  gli  si  offerisse 
«  una  sincope  prodotta  da  insolazione  o  da  freddo  ec- 
«  cessivo?  O  quando  gli  si  offerisse  una  frattura,  una 
»  lussazione,  un  vaso  arteiioso  ferito,  prenderebbe 
>f  forse  egli  di  mira  d  processo  alterato  di  mistione , 
3?  di  fabbrica?  Si  appiglierebbe  forsJegli  all’erba  o  al- 
«  r  unguento  per  le  ossa  rotte  o  slogate,  o  non  piut- 
»  tosto  la  sua  prima  indicazione  sarebbe  quella  di  ri- 
»  porre  a  contatto  le  parti  infrante  dell’osseo  tessuto 
»  e  di  rimetterle  al  loro  posto,  o  di  allacciare  l’ar- 
«  teria,  e  fermare  lo  sgorgo  sanguigno?. . .  Ma  che  cosa 
»  è  poi  quel  misto  organico,  in  cui  il  nostro  rispet- 
«  tabile  Critico  ha  potuto  tanto  confidarsi,  e  commen- 
v>  tare  con  esso  alla  mano  alcuni  de’  nostri  principi? 

Il  misto  organico  se  non  è  contemplato,  tanto  in 
>j  Fisiologia,  che  in  Patologia,  come  un  processo  chi- 
»  mico  di  trasmutazione  vegetativa,  e  sensitiva,  e  per 
«  conseguenza  un  tutt’ insieme  colle  funzioni  vegetanti, 
jj  e  senzienti,  è  un’ipotesi  che  non  ha,  nè  potrà  mai 
«  avere  nessun  valore  in  mediciua  ...  Si  preteude 
r  di  collocare  in  lui  solo  la  causazione  organica.  E 
33  con  qual  diritto?  con  quel  medesimo,  con  cui  tutto 
J3  voleano  i  vitalisti  subordinare  alla  forza.  Ambedue 
>3  gli  estremi  sono  viziosi,  e  traggono  in  falso.  Colui 
3>  che  volesse  fondare  le  ragioni  di  vita  nell’  analisi 
«  del  misto  organico,  somiglierebbe  tutto  affatto  a 
»  quel  retore,  che  nell’analisi  delle  sillabe  ,  che  coni- 
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a  pongono  un  verso,  pretendeva  eli  trovare  je  fonti 
*  de!  genio  poetico.  »  ~  (i). 

Ma  più  che  il  consimile  giudizio  pronunciato  da 
chi  ben  addentro  penetrò  nello  spirito  della  Buffali- 
niana  teorica  ,  piu  che  il  convincimento  nostro  della 
niuna  novità  *  che  nella  medesima  appare,  più  che 
la  quasi  nulla  adesione,  che  alia  medesima  mostra* 
rono  i  patologi  più  accreditati  ,  più  elle  tutto  questo^ 
ci  fece  raffermi  nella  sentenza  nostra  il  vedere  ad  ogni 
passo,  in  mezzo  ad  liti  vago  e  tenebroso  linguaggio  $ 
Contraddizioni  non  poche  fra  quelli  stessi  principi! 
dall’ autore  proclamati  siccome  base  fondamentale  deila 
sua  Patologia.  Contraddizioni  siffatte,  le  quali  non  po* 
Irebbero  annidarsi  fra  il  cùmulo  de’  precetti  di  una 
sana  Patologia  ,  quando  già  non  vi  stessero  celati 
e  l’assurdità,  e  l’errore.  Ond’  è  perciò,  che  male  si 
apporrebbe  chi  Un  tale  patologico  edifìzio  reputasse 
solidamente  costrutto  :  mentre  in  vece  lo  si  può  con 
tutta  facilità  rovesciare.  E  bene  il  compresero,  se  an-» 
che  tutti  noi  dichiararono  pubblicamente,  que’  mo* 
derni  seguaci  della  Patologia  Italiana  ,  i  quali  esami* 
isando  le  buffaliniane  massime,  e  vedendo  di  non 
poterne  cavare  che  ben  poca  utilità  pel  pratico  uso  , 
chiamarono  quelle  piuttosto  sforzi  di  acuta  imagina* 
zione,  di  quello  che  risultato  di  sana  osservazione  e 
di  giusta  esperienza.  Imperocché  nel  comporre  un  corpo 


(i)  V.  Prolus.  Alle  lez  di  PatoL  Gener.  per  V arino 
1829-30.  Rìefrìta  in  questi  Annali.  V ol.  LI  IL  1 
pag.  45  47  .  eie. 
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di  utili  precetti,  e  di  leggi  e  regole  ben  fondate,  da 
cui  risultar  debba  una  buona  teorica  o  dottrina,  non 
conviene  già  la  materia  intralciare  per  mezzo  di  oscu¬ 
re,  ed  incomprensibili  investigazioni,  supponendo  in¬ 
cogniti  mutamenti  di  miscela  organica,  i  quali  non 
si  appalesano  poi  agli  occhi  del  Pratico  osservatore. 
Non  basta  a  siffatte  indagini  il  titolo  accoccare  di  ana¬ 
litiche :  ovvero  introdurvi  espressioni  troppo  incerte, 
male  adattate,  e  definizioni  incomplete,  o  metafisiche; 
poiché  tale  non  è  il  giusto  metodo  di  discuoprire  il 
v«mo  nelle  cose.  Le  analisi  in  tal  maniera  tentate,  sono 
tutte  mal  fondale,  e  guidano  all’errore,  invece  di 
condurre  la  mente  alla  verità  ;  i  ricercatori  del  vero 
cosi  operando,  deviano  assai  dal  retto  cammino  ,  e 
vanno  a  battere  in  falso  :  zz  »  Leur  analyscs ,  ou 
»  plutót  leur  definì  don?  sont  presque  toujours  défectu- 
»  euses ,*  ils  étendent ,  ou  restreignent  mal-à-propos  la 
«  signification  de  leurs  ter  me  s ;  ils  la  changent  sans 
»  s’1  en  appercevoir ,  ou  me  me  ils  rapportent  les  mots  a 
5?  des  nolions  vagues ,  et  à  des  enlilés  inintelligi - 
bles.  ».  zz  (1).  Ma  non  è  in  tal  modo,  che  si  debba 
la  vera  analisi  tentare  delle  cose;  ella  deve  scaturire 
dal  savio,  e  ripetuto  confronto  de’  fatti,  onde  rica¬ 
varne  le  più  semplici  e  chiare  induzioni.  Nè  a  conse¬ 
guir  ciò  si  debbe  limitare  V  attenzione  alle  semplici 
apparenze  dei  fenomeni  virali;  ovvero  stare  ad  ogni 
fallace  dissomiglianza  di  sintomi ,  e  di  morbi ,  che  non 
miri  veramente  a  stabilire  essenziale  differenza  fra  i 
medesimi}  che  il  volere  ad  ogni  dissimile  apparenza 


(1)  Gran.  Eneyclop.  Tom.  I.  pag.  493. 
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di  morbosa  affezione  riferire  corrispondente  e  particolar 
legge  ,  che  la  governi ,  o  processo  morboso  speciale  , 
da  cui  dipenda,  è  un  voler  scomporre,  con  sommo 
pregiudizio  dell’arte,  quello  che  la  natura  si  sforza  di 
mostrarci  ognora  in  un’  assieme  meraviglioso.  E  si 
aggiunga  poi  la  semplicità,  di  che  possibilmente  brillar 
debbono  le  diverse  patologiche  leggi,  perchè  da  questa 
deriva  la  facilità  di  applicarle  al  pratico  uso.  Nel  che 
per  verità  distinguesi  oggi  la  nuova  Patologia  Italiana, 
insegnando  essa  il  modo  di  coordinare  sotto  un  punto 
di  vista  generale,  e  comune  le  più  in  apparenza  dis¬ 
simili  infermità,  e  di  trarne  le  più  semplici,  e  chiare 
conseguenze.  Non  si  potrebbe  ottenere  questo,  volendo 
accommodarci  ai  buffaliniani  precetti  ,  i  quali  troppo 
oscuri  di  per  sé,  la  non  molto  chiara  materia  patolo¬ 
gica  oscurano  ancor  più,  e  ne  fanno  incerti  i  settat- 
tori.  Nè  vale  il  rimprovero  ingiusto,  ed  inopportuno, 
che  certi  Particolaristi  fanno  alla  odierna  dottrina  Ita¬ 
liana,  del  derivare  essa  le  malattie  da  un  ,  semplice 
eccesso  o  difetto,  od  alterazione  comunque  di  forza  , 
o  di  semplice  dinamismo.  Or  che  il  prepotente  Brow- 
nianismo  è  caduto,  questo  rimbrotto  è  inconcludente, 
e  male  appropriato.  Chè  anzi  li  odierni  riformatori 
avendo,  per  la  esperienza  ^  trovata  incompleta,  non  che 
piena  di  molti  errori,  la  Browniana  Dottrina,  la  quale 
ripugnava  a  studiare  ne’  cadaveri  le  morbose  altera¬ 
zioni  ,  richiamarono  nel  primo  decoro  io  studio  im 
portantissimo  dell’  anatomia  patologica  ,  cotanto  illu. 
strafa  dal  sommo  nostro  Morgagni :  facendo  così  ver¬ 
gognare  certuni  pedissequi,  banditori  delle  oltramon, 
tane  cose,  i  quali,  sebbeue  italiani,  osarono  invitarci 
ad  applicare  1’  animo  a  cosi  fatto  studio  sulla  scorta 


de’ francesi  coltivatori  del  medesimo,  onde  trarre  cogni« 
rioni  utili  a  raddrizzare  ogni  mala  tendenza  dell'arte. 
Codeste  osservazioni  nostre  però  verranno  più  ampia-» 
mente  sviluppate,  discutendo  i  pensamenti  dell’  au¬ 
tore.,  nell’ intera  sua  opera  della  Patologia,  all’esame 
della  quale  passeremo  fra  breve.  E  ci  conforta  spe-» 
ranza  di  potere  a  tutti  mostrare  chiaramente,  come 
codesta  teorica  scarseggi  di  utili  principi!,  nè  all’ im¬ 
peto  resistere  possa  di  altra  meno  incerta  ed  oscura. 
Cosi  forse  potrà  cessare,  o  di  molto  diminuire  quel 
vano  prestigio,  di  che  han  piena  la  mente  taluni,  i 
quali  pur  vorrebbero  quest’opera  sollevare  a  modello 
di  utile,  e  sana  patologia;  speriamo  eh’ essi  vedranno 
il  pochissimo  vantaggio  dalla  medesima  all’arte  arre¬ 
cato,  nou  che  la  impossibilità  di  realizzare  col  fatto 
?  principii,  che  essa  proclama,  Però  con  tutta  schiet-» 
tezza  conviene!  di  qui  confessare,  che  il  solo  amor 
del  vero,  ed  il  desiderio  solo  di  vedere  la  medicina 
sperimentale  progredire  con  piede  sicuro,  ci  hanno 
determinati  ad  analizzare  un  libro  ,  il  quale  se  anche 
non  fu  a  scorta  di  pratico  uso  adottato,  rafferma  però 
il  suo  autore  nella  giusta  estimazione,  che  si  è  pro¬ 
cacciato,  presso  i  cultori  dell’arte.  E  se  dopo  un  tale 
esame,  a  che  ora  ci  accingiamo,  potranno  i  medici 
ragionevoli  persuadersi  delle  verità  qui  sopra  enunciate, 
sarà^  pago  appieno  il  desiderio  nostro,  e  toccheremo 
proprio  allo  scopo  prefissoci ,  di  mostrare  la  influenza 
di  questa  moderna  teorica  sul  vero  progresso  della 
Riforma  Rasoriana.  ~ 


Capitolo  111.  —  Articolo  Secondo, 

Esame  critico  Fonda  menti  di  Patol.  Ànal. , 

del  dottor  Maurizio  Buffalini.  V ol.  I j  ediz.  di  Pa * 

f 

via  j  1819. 

§  1.  Fissare  i  veri  Fondamenti  di  una  Patologia 
Analitica ,  come  promette  l'Autore,  è  impresa  nou 
comune,  richiedente  a  ben  condurla,  alto  ingegno, 
studio  profondo  e  conoscenza  intera  de’  morbi.  Ed 
egli  è  poi  divisamento  per  ogni  lato  commendevole, 
ii  volere  dell’analisi  prevalersi,  siccome  del  più  utile 
mezzo,  e  del  più  certo,  onde  anche  nelle  mediche 
investigazioni  arrivare  al  ritrovamento  del  vero.  Tutto 
sta  poi  che  a  sì  belle  promesse  corrispondano  i  fatti  ; 
giacché  ognuno  vede  ,  come  nel  trattamento  di  così 
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intralciata  ed  oscura  materia  occorra  spesso  di  rima¬ 
nere  sedotti  da  certe  illusioni  ed  apparenze  ,  che  si 
pigliano  talora  per  verità  e  per  cose  reali  ;  scoglio 
pur  troppo  fatalissimo,  e  contro  il  quale  ruppero  quasi 
sempre  fin  qui  la  più  parte  de’  patologi  ragionatori. 

Il  piano  di  codest’  opera  viene  chiarito ,  e  svilup¬ 
pato  in  una  Prefazione ,  la  quale  precede  nell’  edizimi 
prima  •  tramutata  poi  in  un  Discorso  Preliminare  in 
qaella  redatta  nel  1828.  Nell’ una  e  nell’altro  l’Au¬ 
tore  deplora  con  molto  calore  la  disgrazia  della  me¬ 
dicina,  nell’essere  sempre  stata  sottomessa  ciecamen¬ 
te  al  giogo  de’  sistematici ,  l’opera  de’ quali  non  valse 
che  a  ritenere  la  scienza  in  una  vituperevole  servitù , 
pretendendo  sottomettere  a’  loro  capricci  i  fatti  indo¬ 
mabili  dell’arte.  Egli  fa  voti  ardentissimi,  perchè  la 
scienza  divincolata  da  così  servili  legami ,  fatta  lì- 
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bera  di  sè  e  soccorsa  da  vera  filosofia  ,  possa  con 
passo  più  franco  coraggiosa  progredire  al  suo  meglio 
e  farsi  più  perfetta  di  quello  che  non  sia  attualmente. 
A  compiere  il  quale  desiderio  suo  ,  lo  muove  spe¬ 
ranza,  che  sia  per  cooperarvi  codest’Opera  sua  ,  che 
parrebbe  dettata  dalla  semplice  e  giusta  osservazione, 
non  che  dalla  accurata  analisi  delle  cose.  Lamenti 
son  questi  però  non  nuovi  certamente  ,  nè  molto  più 
forti  di  quelli,  innalzati  per  lo  più  da  coloro  tutti, 
i  quali  volendo  proclamare  certe  loro  ideate  teoriche 
e  sistematiche  produzioni,  e  predisporre  gli  animi  a 
ben  accoglierle,  ed  il  suffragio  accattarsi  del  pubbli¬ 
co  j  cominciarono  mai  sempre  dallo  screditare  a  più 
potere  tutti  i  sistemi  e  le  teorie  precedute  negli  An¬ 
nali  della  scienza.  Nè  però  noi  vogliamo  qui  ai  voti 
contrastare  del  celebrato  Autore  ;  chè  anzi  a  lui  ci 
uniamo  di  buon  grado  per  fare  che  un  tanto  scopo 
si  ottenga  una  volta;  essendo  noi  pure  avversi  al  di¬ 
spotismo  di  que’  sistemi  ,  i  quali  sono  basati  sopra 
ipotesi  più  o  meno  strane,  o  sopra  congetture  sol¬ 
tanto,  delle  quali  poi  si  vorrebbero  rendere  schiavi 
tutti  quanti  i  fatti  dell’  arte.  Conviene  certo  divezzare 
da  così  pernicioso  costume  la  repubblica  medica  ,  e 
al  danno  riparare  ,  che  finora  la  scienza  sentì  per 
non  averlo  prima  intrapreso.  E  volendo  1’  Autore  no¬ 
stro  al  comun  voto  soddisfare  ed  accingersi  all’  im¬ 
presa  ,  comincia  dal  tracciare  la  storia  abbreviata  di 
tutte  le  sette  mediche,  le  quali  comparvero  sulla  sce¬ 
na,  dalla  prima  origine  della  scienza,  fino  a’  tempi  no¬ 
stri.  Egli  vi  dedica  ben  io  Capitoli  non  brevi;  ed 
il  suo  giudizio  e  le  sue  sentenze  emanate  di  mano  in 
mano  or  sulle  une,  or  sulle  altre  scuole,  a  ciò  solo 
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intendono,  di  far  vedere  quanto  mai  imperfetti  e  mal 
fondati  fossero  i  metodi  di  investigazione  adoperali 
dai  patologi  de’  tempi  decorsi  onde  scoprire  la  verità. 
Fatica  ella  è  questa  3  non  diremo  inutile  ,  ma  super¬ 
flua  e  per  lui  e  per  tutti  ,  che  volessero  attingere 
più  ampie  cognizioni  alle  note  fonti  dello  Scuderi , 
dello  Sprengel ,  di  Ledere,  di  Freind ,  di  Amoreau , 
di  Peyrilhe  ,  di  Cabanis ,  e  di  tant’  altri  ,  dove  più 
appositamente  viene  trattata  una  siffatta  materia. 

Quella  setta  però  che  più  seppe  meritarsi  il  suf¬ 
fragio  delP  Autore ,  sembra  che  sia  quella  degli  Em¬ 
pirici  così  detti  ;  i  quali  ,  secondo  lui  ,  seppero  soli 
alla  osservazione  accoppiare  la  analisi  vera  e  le  mi¬ 
gliori  fondamenta  fissare  alla  medicina.  E  tanto  egli 
approva  un  cotal  metodo  di  medicare  ,  che  non  si 
ritiene  dal  confessare  liberamente  di  aderire  nelle  sue 
investigazioni  a  così  fatto  empirismo.  Il  che  rilevasi 
assai  chiaro  dalle  seguenti  sue  parole.*  “  «  Del  re - 
«  sto  poi  moltissimi  altri  nelle  particolari  loro  ricer - 
«  che  j  e  nelle  osservazioni  pratìdie  seguitarono  il  pii- 
«  ro  ragionare  analitico  j  e  questi  avegnachè  non  for- 
«  massero  una  trattazione  completa  di  patologia  j  ne 
«  specialmente  parlassero  del  metodo  3  lasciarono  per 
«  altro  i  veri  materiali  occorrenti  alla  compilazione 
a  di  un  opera  così  importante  j  e  furono  i  benemeriti 
a  della  scienza  medica  $  pero  io  nel  mio  assunto  fi - 
«  derò  soltanto  alle  osservazioni  di  questi  ogni  mio 
“  ragionamento  j  e  i  sistematici  mi  daranno  scusa  se 
«  non  similmente  approfitterò  •  delle  loro  osservazioni  j 
“  ogni  qual  volta  le  scorga  dirette  dalle  preconcepite 
K  ipotesi  j  perchè  allora  difficilmente  la  natura  viene 
"  considerala  nel  suo  essere  vero.  »  zm.  Intorno  alla 
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quale  protesta  dell’  Autore  noi  non  opporremo  osser¬ 
vazione  alcuna  ;  che  lice  a  chiunque  lo  scegliersi  a 
modello  di  suo  insegnamento  quel  metodo  ,  o  quel 
sistèma,  da  altri  adottato,  che  più  gli  aggrada.  Solo 
noi  vogliamo  notate  ,  che  se  un  tale  empirismo  si  ri¬ 
guarda  da  lui  ,  siccome  il  risultato  di  osservazioni  ac¬ 
curate  ,  e  di  fatti  analizzati  in  modo  diligente  ed 
esatto,  allora  egli  si  confonde  appieno  col  metodo  in¬ 
segnato  dalla  odierna  Dottrina  medica  italiana.  Ov¬ 
vero  egli  si  vuole  intendere  nel  senso  di  nuda  e  ma¬ 
teriale  osservazione  dei  fatti ,  come  si  presentano  , 
senza  discendere  mai  a  ragionato  confronto  dei  me¬ 
desimi  ,  senza  accostarli  fra  loro  ,  senza  ricavarne 
mai  deduzione  veruna  generale  ,  ma  solo  trattandoli 
isolati  gli  uni  dagli  altri  ,  allora  diremo  ,  che  un  tale 
empirismo  viene  da  noi  onninamente  proscritto,  e  bia¬ 
simato  ,  perchè  niente  meno  conducente  che  a  sosti¬ 
tuire  al  sano  raziocinio  il  giudizio  materiale  e  fallace 
del  senso.  In  quanto  però  a  quello  ,  di  che  qui  tanto 
si  pregia  1’  Autore  ,  vogliamo  credere  ,  che  sia  il  pri¬ 
mo  ,  perchè  il  secondo  troppo  disdirebbe  a  chi  si  pre¬ 
figge  di  stabilire  i  Fondamenti  di  una  Patologia  Ana -» 
litica , 

Capitolo  XI.  —  Voi.  J. 

Della  malattia  in  genere. 

'  ‘  t  .  s 

§  3.  Non  piacendo  all’  Autore  di  seguire  il  costu¬ 
me  di  quegli  ,  i  quali  nel  trattamento  di  cose  scien¬ 
tifiche  sogliono  far  piecedere  ad  ogni  discussione  una 
asatta  definizione  della  cosa  ,  di  che  si  prefiggono 


parlare ,  crede  invece  miglior  metodo  di  portare  alla 
line  di  codesto  Capitolo  la  definizione  della  malattia 
in  genere.  E  perchè  riesca  più  perfetta,  ed  in  alcuna 
parte  non  pecchi  ,  egli  reputa  ben  fatto  di  comincia¬ 
re  dall’ esporre  nel  i.°  paragrafo,  che  intendere  si 
debba  per  definizione  di  una  cosa.  Dal  che  conviene 
supporre  ,  aver  egli  creduto  ,  che  i  suoi  leggitori  do¬ 
vessero  essere  tutti  cosi  poveri  di  logica  da  non  co¬ 
noscere  il  valore  di  una  buona  definizione. 

Discende  poi  ad  accennare  nel  2.°  paragrafo  ,  co¬ 
me  «  ordinariamente  i  medici  si  procurarono  la  de- 
«  finizione  delle  malattie  dalie  ammesse  ipotesi  in- 
a  torno  alla  origine  loro.  »  Del  che  però  non  adduce 
prove  sufficienti  ,  onde  menargli  buona  una  tale  sen¬ 
tenza.  La  quale  noi  estimiamo  per  avventura  troppo 
precipitata,  in  quanto  riguarda  la  definizione  della  ma¬ 
lattia  secondo  i  solidisti  ,  o  vitalisti ,  sì  antichi ,  che 
moderni.  Ai  quale  proposito  egli  asserisce  :  «  che  i 
«  vitalisti ,  a  solidisti,  e  i  meccanici  tennero  dalla  sola 
«  forza  originate  le  malattie j  e  questa  opinione ,  rin~ 
«  navata  da  Bromi,  forma  ancora  la  base  degli  i  n* 
segnaniend  di  tutte  le  scuole  d'  Italia ,  e  di  molte 
«  pure  delle  altre  colte  nazioni.  **  Ma  qui  ,  se  non  an¬ 
diamo  errati  ,  commise  l’Autore  gravissimo  fallo  met¬ 
tendo  in  comune  ammasso  e  le  antiche  e  le  moder* 
ne  scuole  italiane  ,  od  almeno  quella  comprendendovi, 
nella  quale  sostiensi  la  odierna  Patologia  riformata. 
Imperocché  senza  volere  qui  discutere  ,  se  lo  stesso 
avvenga  nelle  altre  ,  in  questa  certamente  non  si  ri¬ 
pete  la  origine  prima  de’  morbi  da  semplice  squili¬ 
brata  forza  vitale,  costituendo  il  massimo  fondamento 
dalla  intiera  dottrina  de’  morbi,  Chè  in  ben  altra  gub 


sa  viene  da  noi  la  malattia  in  genere  riguardata  ,  e 
sotto  i  suoi  rapporti  infiniti  ,  e  fili  dove  la  mente  no¬ 
stra  può  arrivare  a  concepir  chiara  la  cosa,  senza  ca¬ 
dere  nellJ  astratto  e  nello  specolativo.  Essa  viene  in¬ 
fatti  considerata ,  siccome  stato  morboso  dell’  orga¬ 
nismo  vivente,  per  cui  o  la  struttura  materiale  delle 
sue  parti,  o  le  funzioni,  o  la  vita  di  esse  ,  non  che 
della  macchina  intera,  vengono  piu  o  meno  lese  ed 
alterate.  Lesione  tale  perciò  ,  che  è  causa  di  ogni 
morboso  fenomeno  esprimente  o  squilibro,  o  disordine 
di  eccitamento,  o  materiale  consumo  e  distruzione  di 
parti  ,  o  spostamento  di  esse  ,  o  qual  siasi  altro  se¬ 
gno  di  avvenuto  sconcerto  nella  economia.  Perlochè 
adunque  non  è  un  semplice  squilibrio  di  forza  vitale, 
ma  sibbene  uno  stato  materiale  deli’  organismo  ,  che 
è  base  alla  formazione  della  malattia.  Ed  è  sì  falso 
il  pensare  dell  Autore  intorno  a  codesto  punto  pato¬ 
logico  ,  eh’  egli  nel  pronunciarne  sentenza  ,  certo  o 
non  seppe,  o  dimenticò  quello,  che  la  italiana  Pato¬ 
logia  insegna  intorno  alle  cosi  dette  malattie  organi¬ 
che  o  strumentali.  Perocché  anche  queste  ,  stando  al 
suo  dire  ,  noi  dovremmo  riferire  a  puro  eccesso  ,  o 
difetto  di  forza  vitale.  Ma  quando  fu  mai,  che  non 
dagli  odierni  Riformatori  soltanto,  ma  da  altre  scuole 
pure ,  si  proclamasse  un  semplice  eccesso  o  diletto 
di  forza  ,  siccome  cagione  produttrice  delle  malattie 
strumentali ?  Non  vogliamo  più  insistere  su  questo 
punto  ,  perchè  troppo  chiaro  appare  1'  errore  com¬ 
messo  dall’ Autore,  il  quale  si  piace  di  fare  a  suo  ta¬ 
lento  parlare  i  Patologi  riformatori  della  italiana  scuola. 

Ma  dopo  aver  fissati  i  due  elementi,  che,  secondo 
luij  unici  concorrono  alla  formazione  della  malattia, 


quali  sono  :  i.°  alterazione  di  ordine  , ;  proporzione  , 
natura  ne’  principi!  costituenti  la  organica  mistione  : 
2.°  fissazione  di  un  principio  insolito ,  eterogeneo  nella 
macchina *  dopo  avere  impiegate  in  cotale  disquisi¬ 
zione  ben  i4  pagine,  discende  finalmente  a  chiudere 
questo  Capitolo,  dando  la  generale  definizione  della 
malattia.  La  quale,  a  suo  avviso,  risolvesi  in  niente 
altro,  che  «  in  una  speciale  mutazione  del  corpo  vi¬ 
ti  vente  j  operata „  da  principii  inconvenienti ,  esìstenti 
u  ?iel  corpo  stesso ,  ovvero  da  alterazione  di  ordine  e 
«  composizione  del  misto  organico ,  o  (  in  altri  ter¬ 
ni  mìni  )  una  mutazione  dello  stato  materiale  nata 
a  per  effetto  di  azioni  chimico-organiche  o  meccanico- 
«  organiche.  »  La  quale  definizione,  a  vero  dire,  noi 
non  sappiamo  fin  quanto  quadrar  possa  alla  giusta 
indicazione  del  fatto,  sembrando  essa  peccare  alquan¬ 
to  contro  le  leggi  di  una  esatta  definizione.  E  valga 
il  vero }  converrebbe  dapprima,  che  definite  e  spie¬ 
gate  fossero  in  modo  chiaro,  e  codesta  mutazione ,  e 
codesto  misto  organico  ,  e  le  azioni  chimico-mecca¬ 
nico -organiche.  Imperciocché  non  debbesi  certo  in  una 
generale  definizione  incastrare  termini,  che  vogliono 
essi  pure  essere  definiti;  altrimenti  la  definizione  rie- 
scirà  molto  oscura  ed  incerta.  Ma  volendo  pur  anche 
prescindere  da  tutto  ciò,  noi  troviamo  d’  altronde  la 
medesima  molto  imperfetta  per  ciò  ,  che  veramente 
riguarda  il  massicio  della  cosa.  Di  vero,  come  inten¬ 
dere  noi  la  malattia  siccome  speciale  mutazione  ope¬ 
rata  da  alterazione  del  misto  organico  ,  quando  in 
questo  caso  la  causa  è  identica  al  suo  effetto,  e  con 
questo  si  confonde  pienamente  ?  E  cosa  è  mai  code¬ 
sta  speciale  mutazione  in  sé,  che  nell’organismo  sue- 


cede,  se  ndh  urla  speciale  alterazione  appunto  ,  eh* 
nelle  sue  molecole  originarono  le  esteriori  potenze?  E 
può  forse  avvenire  mutazione  nel  misto  organico,  sen¬ 
za  che  vi  avvenga  simultaneamente  alterazione,  o  vi¬ 
ceversa?  Il  mutarsi  del  misto  organico,  comunque  av¬ 
venga  ,  non  è  Una  alterazione  ?  L'  una  cosa  non  si 
confonde  coli’  altra?  Si  osservi  Un  tale  nel  più  florido 
stato  di  salute,  a  cui  venga  riferita  una  faustissima 
novella  ,  la  quale  valga  ad  inspiragli  nell5  animo  la 
più  viva  gioja  ,  ed  a  fare  le  più  alte  dimostrazioni  di 
allegrezza;  certo  ognuno  può  rilevare  ,  che  in  code¬ 
sto  individuo,  il  quale  poco  prima  era  tranquillo, 
pieno  di  salute,  ed  ora  è  passato  al  più  soatre  tripu* 
dio  dell*  animo  ,  si  è  la  organica  mistione  in  lui  al¬ 
quanto  mutata,  od  alterata  ,  dappoiché  il  suo  stato 
attuale  fisiologico  non  è  lo  stesso  di  prima  ;  ossia  lo 
stimolo  morale  che  lo  eccitò  ,  fu  capace  certo  di  in¬ 
durre  nella  miscela  organica  certo  mutamento  nelle 
sue  molecole,  per  cui  è  passato  dalla  tranquillità  alla 
gioja.  Eppure  un  tale  individuo  ,  non  si  vorrà  dire 
certo  ammalato.  Si  osservi  un  altro  sano  egualmente 
e  robusto,  il  quale,  dopo  un  digiuno  che  già  lo  co* 
«linciava  a  molestare ,  si  accinge  a  riempiere  il  suo 
stomaco,  sedendo  a  lautissima  mensa,  dalla  quale  poi 
si  leva  soddisfattissimo  e  pieno  ancora  delle  più  grate 
sensazioni.  In  codesto  individuo  chi  non  dirà  mutate» 
1  ordine  e  la  composizione  delle  molecole  costituenti 
la  organica  miscela  ?  Il  processo  di  assimilazione  qui 
certo  era  languido ,  prima  che  Y  individuo  si  risto¬ 
rasse;  lo  impasto  organico  certamente  ne  soffriva  pt’i* 
ma  ^  eppure,  a  meno  che  non  si  voglia  sognarlo,  non 
si  dirà  certamente  ammalato.  Cos'i  dicasi  di  mille  al* 
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tri  consimili  esempi.  Una  mutazione  speciale  nello  sta¬ 
to  materiale  del  misto  organico  può  avvenire  ed  av¬ 
viene  certamente  in  mezzo  pure  al  più  vasto  campo 
della  salute,  in  mezzo  alla  integrità  delle  forze.  E  se 
di  continuo  mutansi  nello  stato  loro  le  molecole  or¬ 
ganiche  suddette  ,  nell5  atto  che  si  mutano  ,  non  si 
alterano  esse  pure  ?  Dal  momento  che  avviene  un 
cangiamento  qualunque  nell’  ordine  e  composizione 
delle  medesime  ,  non  avviene  forse  nel  medesimo 
tempo  alterazione  d’  ordine  e  composizione  loro  ? 
Che  si  dirà  sempre  alterazione  ogni  cangiamento 
prodotto  nello  stato  naturale  di  un  corpo  o  delle 
sue  molecole  primitive  ;  e  viceversa,  ogni  cangiamento 
che  nelle  medesime  succeda,  esprimerà  sempre  alte¬ 
razione  ad  un  tempo.  Ma  non  per  questo  si  potrà 
dedurre  che  v*  abbia  sempre  stato  morboso.  Ella  è 
dunque,  per  questo  lato  almeno,  incompleta  la  esibita 
dall’ Autore  definizione  intorno  alla  malattia,  nè  la 
si  potrebbe  in  alcuna  maniera  sostenere.  Ma  nemme¬ 
no  per  1*  altro  ella  lo  potrebbe  essere  ,  in  quanto  ai 
principii  inconvenienti  esìstenti  nel  corpo  stesso  ,  e  ri¬ 
tenuti  siccome  uno  degli  elementi  primi  alla  forma¬ 
zione  della  malattia.  Imperciocché  questo  potrebbe 
bastare  ad  esprimere  un  dato  genere  di  malattie  sol¬ 
tanto  ,  ma  non  la  malattia  in  geneiale,  la  quale  non 
è  sempre  originala  ila  codesti  principii  inconvenienti. 
Nè  possono  riparare  al  difetto  di  tale  definizione  le 
azioni  chimico- organiche  e  meccanico-organiche ,  ideate 
dall’Autore  ,  siccome  esse  pure  concorrenti  a  permu¬ 
tare  lo  stato  delia  organica  miscela.  Imperocché  a  in¬ 
durre  tale  mutamento,  concorrono  certo  le  azioni  sud¬ 
dette  anche  in  mezzo  al  più  florido  stato  della  salute, 
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senza  clic  per  loro  venga  indotta  malattia  di  sorta* 
L’  assieme  di  queste  azioni  richiedesi  sempre  alla  for¬ 
mazione,  ed  al  mantenimento  della  vita  ,  nè  solo  in¬ 
tervengono  nello  stato  morboso  della  economia.  Non 
puossi  dunque  approvare  una  tale  definizione  data 
dall’ Autore ,  perchè  incompleta  ed  inesatta.  Ond’  è 
perciò,  che  estimiamo  non  troppo  ardita  la  asserzio¬ 
ne  nostra  fino  nel  i.°  Articolo  emmessa,  che  in  onta 
del  titolo  lusinghevole  dell’opera,  l’Autore  non  ab¬ 
bia  veramente  la  giusta  strada  analitica  battuta,  onde 
arrivare  al  ritrovamento  della  verità.  E  qui,  in  fatti, 
lo  si  vede  chiaramente  ;  poiché  dopo  le  più  minu¬ 
ziose  e  sottili  ricerche  sue  intorno  alla  genesi  della 
malattia,  ei  viene  poscia  a  pronunciarne  una  defini¬ 
zione  generale  ,  che  oltre  di  non  soddisfare  appieno 
ai  precetti  di  una  buona  definizione,  manca  eziandio 
di  .tutto  che  si  richiede,  onde  veramente  esibire  idea 
chiara  e  distinta  del  fatto,  ch’egli  vorrebbe  definire. 

Cap.  XII.  —  Voi.  i  # 

Della  sede  dei  primitivi  processi  morbosi. 

§  4*°  A  due  punti  principalmente  riguardano  le 
discussioni  promosse  dall’Autore  in  questo  dodicesimo 
Capitolo.  Il  primo  aggirasi  intorno  alla  estensione  de’ 
morbi  ,  e  si  ripete  la  notissima  quistione  delle  ma¬ 
lattie  locali j  ed  universali.  Il  secondo  appartiene  alla 
non  ancor  definita  controversia  de’  patologi  sulle  al¬ 
terazioni  primitive  ,  o  de’  solidi  o  de’  liquidi  animali. 
Intorno  a  che  1  autore  tenta  di  mostrare  potersi  dare 
alterazione  morbosa  primitiva  or  negli  uni  or  negli 
altii  indipendentemente  da  ognuno  di  loro  ;  onde  , 
secondo  lui,  il  solido  può  alterarsi  indipendentemente 
dal  fluido  ,  e  viceversa. 


Per  ciò  ,  che  spetta  al  piimo  punto  di  quistione  , 
1' Autore  nega  ,  siccome  insussistente  e  fallace,  la  dò 
sanzione  importante,  già  fatta  prima  da  Brown  e 
ritenuta  oggi  ancora  dalla  Patologia  Italiana  ,  di  ma¬ 
lattie  locali  ed  universali.  Piacendogli  di  attribuire  un 
troppo  vago  ed  esteso  significato  al  vocabolo  univer¬ 
sale  ,  non  sa  vedere,  come  si  possa  dir  tale  una  ma¬ 
lattia  ,  quando  per  mille  segni  sì  mostra  sempre  od 
un  organo  ,  od  un’  apparato  ,  od  un  sistema  a  pre¬ 
ferenza  piu  o  meno  attaccato.  In  prova  di  che  ap¬ 
porta  egli  1’  esempio  della  Sinoca ,  la  quale  ei  ritiene 
come  malattia  essa  pure  locale ,  dappoiché  anche  in 
questa  mostrasi  'a  preferenza  attaccato  il  sistema  de’ 
vasi  sanguiferi.  Ma  o  vuole  egli  il  senso  controvertere 
de’  più  accettati  vocaboli  ,  o  vuole  ai  medesimi  ap¬ 
plicare  idee  troppo  vaghe  ed  indefinite,  zzi  «  On 
5?  nomine  locales  les  maladies  qui  soni  bornées  à  ime 
»  parile  chi  corps  ou  à  un  seni  orbane  ,  cornine  Bui - 
55  cere ,  le  phlegmon  la  gastrite  V aneurysme  dii 
5?  coeur ,  etc. ,  et  générales  celles  ,  qui ,  à  Vexemple 
53  des  fievres  ,  de  la  phtisie  affectent  V economìe  ani- 
55  male  toute  entiére  ,  ou  qui  semblent  envahir  toutes 
55  les  systémes  organìques  ,  corame  le  scorbul  les 
55  scrofules  ,  et  la  syphilis .  (AJ.  55  "  Così  esprimesi 
il  Gran  Dizionario  delle  Scienze  mediche  di  Parigi. 
Nè  a  caratterizzare  se  veramente  esista,  o  no,  il  fatto 
di  morbo  universale ,  la  cui  condizione  essenziale  cioè 
si  estenda  alla  intera  economia  ,  non  conviene  mten- 
dere  la  cosa  in  un  senso  troppo  largo.  Egli  è  sì  ve¬ 
ro  ,  che  nella  sinoca  la  condizione  essenziale  si  pre¬ 
senta  a  preferenza  nel  sistema  de7  vasi;  ma  per  que¬ 
sto  potremo  noi  negare  ,  eh’  essa  sia  malattia  uni'" 
Anivam.  Voi.  LXVIII.  50 


versale  ,  quando  niun  indizio  ci  si  presenti  di  preva¬ 
lente  attacco  in  una  parte  qualunque?  Il  sistema  de7 
vasi  è  diffuso  ,  ed  occupa  tutta  la  economia  al  pari 
del  nervoso  e  del  cellulare  :  e  quando  esso  viene 
soverchiamente  eccitato  ,  od  infiammalo  in  tutta  sua 
estensione,  come  appunto  nella  sinoca ,  non  si  può 
dire  già,  che  in  opposta  condizione  si  trovi  il  sistema 
de’  nervi;  che  esso  pure  paitecipa  assieme  a  tutti  gli 
altri  della  universale  eccitazione  ,  e  tutti  i  fenomeni 
morbosi  concorrono  a  mostrare  nella  macchina  ani¬ 
male  stimolo  eccessivo  ,  ed  accresciuto  eccitamento. 
Il  voler  dire  che  l’attacco  infiammatorio  sta  intero 
nel  tessuto  vascolare  ,  supporrebbe  ,  che  nelli  altri 
non  vi  fosse  lo  stesso  eccessivo  stimolo,  e  che  stato 
di  debolezza  in  vece  si  mostrasse,  ovvero  che  fossero 
a  normale  condizione  ridotti.  E  nell’  una  e  nell’  altra 
supposizione  sarebbe  ciò  contraddetto  dal  fatto,  perchè 
e  nervi  e  vasi  e  cellulare  ed  ogni  altra  specie  di  tes¬ 
suti  primitivi  ,  o  secondarii,  concorrono  con  una  in¬ 
concepibile  miscela  simultaneamente  alla  formazione 
dell  organismo  animale,  e  tutti,  più  o  meno,  vengouo 
dalie  esterne  potenze  universali  impressionati.  Se  ma¬ 
turo  esame,  e  scrupolosa  osservazione  mostrarono  ine¬ 
seguibile,  con  vera  utilità  della  scienza  ,  la  partizione 
già  fatta  dal  Galiini  dell’  uomo  osseo  3  nervoso  ,  cel¬ 
lulare  ,  ecc.  ,  fisiologicamente  considerato  ;  le  stesse 
ragioni  fanno  vedere  chiaramente  pure  impossibile  il 
determinare,  con  fatti  veri,  nelle  malattie  universali  la 
pi evalenle  condizione  morbosa  or  nell’uno  or  nell’al* 
tio  sistema,  or  in  que*sto  ed  or  in  quel  primitivo 
tessuto.  E  se  taluni  patologi  ammettono  anche  ,  e 
distinguono  ne  morbi  universali  codesta  prevalenza  di 


1 47 

attacco  più  nell’  un  sistema  che  nell’  altro  ,  ciò  fanno 
e  per  più  chiarire  la  intelligenza  delle  cose  ,  e  per 
volere  particolarizzare  ne’  suoi  fenomeni  una  data  ma¬ 
lattia  ,  nosoiogicamente  considerata,  senza  peto  esclu¬ 
dere  li  altri  sistemi  pure  dal  partecipare  alla  morbosa 
generale  affezione.  Non  è  adunque  mal  fondata  la  di¬ 
stinzione  di  malattia  locale  ,  ed  universale  ,  indicante 
la  prima  ,  che  la  condizione  morbosa  è  limitata  ad 
una  data  parte,  e  la  seconda,  che  ella  è  diffusa  più 
o  meno  alla  intera  economia.  Una  tale  distinzione 
viene  comandata  dai  fatti  ,  ed  ella  è  poi  convalidata 
da  quella,  che  i  moderni  patologi  italiani  fanno  delle 
potenze  esteriori  agenti  sull' organismo  animale  ,  le 
quali  talora  agiscono  in  tutti  i  punti  del  medesimo  , 
e  tal  altra  limitano  l’azione  loro  a  qualche  parte  di 
esso  soltanto.  Nè  la  accennata  differenza  di  morbi 
locali  ,  ed  universali  viene  punto  infirmata  dalle  af¬ 
fezioni  ,  che  da  irritazione  dipendono  ;  che  ,  se  bene 
si  osservi  la  definizione  della  malattia  universale,  vien 
detto  ,  esser  essa  tale,  quando  la  essenzial  condizione 
sia  estesa  alla  intera  economia  •  il  che  certo  non  av¬ 
viene  ne’  morbi  irritativi  ,  secondo  la  scuola  Italiana; 
dappoiché  la  condizione  essenziale  di  questi  tutta  sta, 
ed  è  legata  a  quella  causa  materiale,  inomogenea  alla 
fibra  ,  che  1’  organismo  perturba  ,  ed  agita  in  vario 
modo  ,  suscitando  un  generale  scompiglio  nella  eco¬ 
nomia  ;  la  qual  causa  tolta  che  sia,  cessa  più  o  meli 
presto  pure  anche  la  malattia. 

Troppo  è  dunque  consono  al  fatto  il  distinguere 
ne’  morbi  e  quelli  che  locali  sono  veramente,  e  quelli 
che  universali  appariscono  all’occhio  nostro;  prodotti 
i  primi  da  potenze  ,  le  quali  agirono  localmente  ;  ca- 


lionati  i  secondi  da  potenze  ,  le  quali  esercitarono 
azione  generale  a  tutta  la  macchina  vivente.  Tra  le 
une  e  le  altre  malattie  poi  stanno  di  mezzo  quelle 
appellate  dal  celeberrimo  Tommasini ,  malattie  uni¬ 
versali  per  diffusione  di  parziale  eccitamento  „  le  quali 
nacquero  da  nocive  potenze  ,  che  in  onta  della  loro 
o  universale  ,  o  locale  azione  primitiva  ,  poterono 
però  a  preferenza  esercitarla  più  sull’  una  che  sul- 
1’  altra  parte,  sia  per  morbosa  predisposizione  di  que¬ 
sta,  sia  per  loro  particolare  azione  elettiva  sulla  me¬ 
desima.  E  qui  non  possiamo  a  meno  di  far  plauso  a 
colali  importanti  ed  utili  distinzioni  marcate  fra  le 
malattie,  dal  celebratissimo  Tommasini  principalmente. 
E  ci  rincresce  assai  di  vedere  come  il  Patologo  Ce¬ 
sellate  non  fornito  di  fatti  sufficienti  possa  negarle  , 
siccome  insussistenti,  quando  vengono  invece  coman¬ 
date  dai  fatti  ,  a  migliore  intelligenza  dei  medesimi. 
Egli  in  vece  non  volendo  a  tale  differenza  sottostare, 
vuole  ammetterne  un’  altra,  ed  è  quella  di  malattie 
locali ?  e  di  locali  tendenti  a  farsi  universali  ^  esclu¬ 
dendo  per  mera  sofisticheria  quelle,  che  abbiamo  visto 
doversi  dire  propriamente  universali.  Ognuno  però  , 
cui  piaccia  di  minutamente  osservare  la  cosa,  e  para¬ 
gonare  tra  loro  le  due  accennate  distinzioni  ,  potrà 
agevolmente  rilevare  ,  quale  sia  la  più  idonea  alla 
vera  indicazione  del  fatto  ,  e  quale  apporti  più  di 
utilità  al  pratico  uso  ,  se  la  ammessa  dalla  odierna 
I  atologia  Italiana  ,  o  quella  che  all'  Autore  piace  di 
fissare.  Noi  passiamo  intanto  alla  seconda  tesi. 

§  5.  Ma  più  lunghe  parole  spende  1’  Autore  agi¬ 
tando  la  trita  e  ritrita  .quistione  ,  se  le  malattie  ab¬ 
biano  lor  sede  primitiva  o  ne'  solidi  esclusivamente 
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oppur  ne’  fluidi  ,  o  se  or  negli  uni  or  negli  altri  ,  o 
in  tutti  promiscuamente  possa  collocarsi.  Intorno  a 
che  fa  certamente  sorpresa  il  vedere  come  si  pos¬ 
sano  rinnovare  cotali  controversie  ancora  oggidì  , 
mentre  la  esperienza  di  molti  secoli  dovrebbe  aver 
già  insegnato  quanto  inutile  sia  il  perdere  tempo  e 
parole  intorno  ad  un  argomento  ,  che  non  si  potrà 
mai  dicifrare  ,  perchè  sta  nella  natura  stessa  della 
cosa  ,  che  non  lo  si  possa.  Dopo  gli  i natili  sforzi 
delia  vecchia  Patologia  umorale  ,  dopo  quelli  di  Fan- 
zagOj  di  Monteggia  *  di  Brera  ^  di  Gattini j  di  Ver- 
gari  j  di  Vulpes di  Magendie di  Latour j  e  di  tanti 
altri  ,  i  quali  vollero  farsi  sostenitori  delle  discrasie 
umorali,  indipendentemente  dal  solido  organico,  non 
si  dovrebbe  più  rivangare  un  tale  argomento.  Dovreb¬ 
bero  tutti  i  Patologi  convincersi  ,  siccome  han  fatto 
già  i  più  ragionevoli  ,  che  se  e  solidi  e  fluidi  concor¬ 
rono  a  costituire  con  mirabile  impasto  il  vivente  or¬ 
ganismo  ,  e  li  uni  e  li  altri  di  necessità  vengono  per 
azione  simultaneamente  esercitata  su’  loro  dalle  nocive 
potenze  alterati  ,  non  potersi  perciò  asserire  ,  che  una 
tale  azione  stasi  più  sul  solido  ,  che  sul  fluido  eserci¬ 
tata,  o  che  toccata  abbia  più  V  uno  che  T  altro  esclu¬ 
sivamente  ,  e  che  il  volere  più  nel  solido  che  nel 
fluido  ,  o  più  in  questo  che  in  quello  cercare  la  sede 
delle  malattie  ,  costituendone  alterazioni  primarie 
esclusive  ,  sarebbe  un  cercare  invano  ,  uno  immer¬ 
gersi  in  ipotesi  strane ,  uno  inciampare  in  errori  , 
accrescere  difficoltà  alla  già  difficilissima  materia.  Vo¬ 
lendo  occuparsi  di  cosiffatte  disquisizioni,  non  si  fa 
che  ripetere  le  cose  già  dette  ,  e  ribattute  da  altri 
Patologi  accreditati^  ond’  è  meglio  il  lasciarle,  e  molta 
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meglio  poi  ,  quando  le  sentenze  che  si  pronunciano 
di  mano  in  mano  appaiono  soverchiamente  oscure  , 
per  non  dir  anche  contraddittorie.  E  valga  il  vero  ; 
T  Autore  al  §  5.°  si  esprime  in  questi  termini  :  — ■ 
«  Che  se  io  a  modo  di  semplice  congettura  ardii  di 
«  affermare j  che  forse  a  principii  sottilissimi eterei 
si  debbono  i  fenomeni  superiormente  ricordati  y  non 
mancano  tuttavia  osservazioni ,  le  quali  dimostrano 
u  la  realità  di  vizii  nati  prima  nei  fluidi,  che  nei 
«  solidi  ».  —  Poi  più  oltre  nel  medesimo  paragrafo 
prosegue  ancora:  «  In  tutti  questi  casi  e  manifesta - 
«  inerite  indicato  dal  fatto,  l3  alterazione  morbosa 
«  generarsi  ne'  fluidi  prima  che  nei  solidi  ,  e  questo 
«  basta  ,  perche  giusta  gli  stabiliti  principii  debbasi 
«  allora  ne *  fluidi  riguardare  la  sede  delle  malattie  ». 
Risulta  adunque,  per  confessione  dell’  Autore  ,  essere 
e  dalla  osservazione  e  dai  fatti  dimostrato,  poter  suc¬ 
cedere  alterazioni  morbose  primitive  anche  ne'  fluidi 
indipendentemente  dai  solidi.  Posto  ciò,  non  si  sapreb¬ 
be  poi  come  intendere  quello  che  neilo  stesso  para¬ 
grafo  viene  di  concludere  V  Autore  su  tale  proposito: 
—  «  E  se  per  le  cose  sinora  discusse  i  fenomeni 
“  dello  stato  morboso  dimostrano  partirsi  le  malattie 
“  ora  dai  solidi  ora  dai  fluidi  ,  e  dai  fatti  non  viene 
determinata  la  importanza  e  degli  uni  e  degli  altri , 
“  e  nel  dubbio  a  qual  dei  due  si  appartenga  il  pri- 
“  rnalo  noi  non  dobbiamo  ne  agli  uni  ne  agli  altri 
“  accordarlo  j  conchiuderemo  ancora  ,  non  essere  la 
s'‘ de  delle  malattie  propria  ed  esclusiva  ne  de'  so - 
lidi,  rie  de  fluidi ma  ora  in  origine  appartenere 
agli  uni,  ora  agli  altri  ».  *Ia  in  questa  conclusio¬ 
ne  semina  che  voglia  i  Autore  diveltile  la  questione  ; 


i5k 

poiché  noti  è  già  intorno  al  primato,  ma  bensì 
torno  alle  primitive  alterazioni  degli  umori  ,  indipen¬ 
dentemente  dai  solidi ,  che  qui  si  agita  il  punto.  Nei 
mentre  che  moltitudine  infinita  di  fatti  i  più  ovvii  e 
conosciuti  ci  dimostra  ,  che  sopra  cento  malattie,  no¬ 
vantanove  si  presentano  con  i  segni  1  più  evidenti  di 
morbosa  alterazione  fìssa  nel  solido ,  come  potere 
mover  quistione  intorno  al  primato  della  sede  dei 
morbi ,  se  ai  fluidi  od  ai  solidi  esclusivamente  lo  si 
debba  accordare  ,  quando  se  anche  potessero  gli  uni 
alterarsi  indipendentemente  dagli  altri  ,  le  malattie 
degli  umori  sarebbero  assai  poche  a  petto  di  quelle, 
che  veramente  si  mostrano  radicate  nel  solido  ?  Non 
si  può  trattare  della  supremazia  degli  uni ,  e  degli 
altri  nella  sede  primitiva  delle  malattie  ,  quando  per 
fatti  molti  non  appaja  bilanciamento  di  influenza  sì 
di  questi,  che  di  quelli,  nella  genesi  delle  medesime. 
Ma  non  è  ,  il  ripetiamo  ,  del  primato  che  qui  si  trat¬ 
ta  ;  sibbene  di  decidere  se  abbianvi  veramente  malat¬ 
tie  ,  la  condizione  essenziale  delle  quali  venga  chiara¬ 
mente  provato  esistere  nelle  primitive  alterazioni  de’ 
fluidi  animali  ,  o  discrasie  che  dicono  ;  ed  è  questo 
il  punto  tuttor  controverso  ,  che  stancò  la  pazienza 
di  molti  Patologi ,  sì  antichi  che  moderni.  Intorno  al 
quale  perciò  conviene  qui  l'Autore  ,  il  quale  fino  dal 
bel  principio  di  questo  stesso  paragrafo  dice  aperta¬ 
mente  ,  ignorare  noi  la  natura  essenziale  de’  fluidi,  e 
che  i  fenomeni  morbosi  non  conducono  punto  alla 
cognizione  vera  dell’  alterazione  nell’  intimo  organi¬ 
smo  avvenuta  (  Cap.  XIII  ),  e  che  intorno  a  tale 
quistione  si  vede  «  essere  evidente,  che  non  si  possa 
giammai  avere  per  noi  una  adequata  soluzione  ».  Il 
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per  vero  dire,  basterebbe  a  togliere  dall’  animo 
di  oirnuno  il  pensiero  di  volersi  occupare  di  una  qui- 
stione  ,  della  quale  non  si  potrebbe  mai  saper  nulla 
di  certo  ,  perchè  ci  è  tolto  di  poter  conoscere  la  na¬ 
tura  non  solo  dei  fluidi  animali,  ma  quella  eziandio 
dei  fenomeni  morbosi,  che  succedono  ad  ogni  loro 
particolare  discrasia.  Pure  non  bastarono  codeste  sue 
spontanee  confessioni  a  toglierlo  dali’  impresa  ;  che 
anzi  sui  finire  dello  stesso  5.°  paragrafo  accenna,  non 
so  con  quale  fondamento,  constare  e  dalle  osserva¬ 
zioni  e  dai  fatti  j  che  la  condizione  essenziale  dei 
morbi  può  primitivamente  fissarsi  talora  anche  nei 
fluidi  indipendentemente  dai  solidi  animali.  Ma  qui 
egli  non  può  evitare  il  seguente  dilemma.  Od  è  im¬ 
possibile  per  la  natura  stessa  della  cosa come  lui 
medesimo  asserisce  ,  poterci  noi  assicurare  se  avvenga 
o  no  alterazione  primitiva  nei  liquidi  animali,  cd  allora 
non  vale  il  cercare  de’  fatti,  il  tentare  osservazioni;  che 
le  osservazioni  non  giovano,  ed  i  fatti  mancano  dove  è 
impossibile  manifestamente  per  la  natura  stessa  della 
cosa  lo  iustituire  qualunque  investigazione.  Oppure  è 
dimostrato  dai  fatti  in  vece  e  dalle  osservazioni ,  potere 
succedere  codeste  discrasie  umorali  primitive  ,  e  la 
questione  è  sciolta  ,  e  tolto  viene  ogni  dubbio  ,  chè 
quando  i  fatti  parlano  ,  e  le  osservazioni  dimostrano 
la  verità  di  un  concetto  ,  ogni  incertezza  viene  toita, 
e  conviene  inchinare  alla  ragione.  Ma  noi  abbiamo 
forte  timore,  che  codesti  fatti  non  sieno  interi per 
valerci  di  una  espressione  del  celebratissimo  Tomaia - 
suu  ,  e  che  codeste  accennate  osservazioni  non  sieno 
veramente  tali  da  autorizzarci  a  credere  sciolta  affatto 
Una  quislione  ,  che  non  si  potrà  per  avventura  scicu 
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gliere  giammai.  Oltre  ciò  sarebbe  un  contraddirsi 
apertamente  il  voler  sostenere  che  v’  abbia  delle  al¬ 
terazioni  ingenerate  primitivamente  ne’  fluidi  animali, 
che  ne’ solidi ,  quando  si  è  asserito  prima,  essere  im¬ 
possibile  il  discoprire  la  vera  natura  loro  ,  e  perve¬ 
nire  alia  conoscenza  intera  delle  loro  alterazioni  per 
i  fenomeni  morbosi  ,  che  si  presentano.  Non  puossi 
adunque  con  mun  grado  di  certezza  stabilire  ,  che 
sieno  malattie  veramente  umorali,  nel  senso  di  taluni 
umoristi*  perocché  le  alterazioni  morbose  avvengono  e 
ne’  solidi  e  ne’  fluidi  simultaneamente.  Ed  è  per  verità 
metodo  assai  riprovevole  quello  di  certuni  Patologi  ,  i 
quali  formano  malattie  esclusive  e  dei  solidi  e  dei  fluidi, 
come  se  questi  esistessero  separatamente  da  quelli,  e 
potessero  esclusivamente  alterarsi  or  li  uni  ed  ora  li 
altri.  li  voler  isolare  codesti  componenti  1’  organismo 
animale,  è  un  voler  imitare  quel  rinomato  Fisiologo, 
che  deli’  uomo  ne  faceva  sei  ,  decomponendolo  a  ta¬ 
lento  ne’  suoi  sistemi  ,  e  tessuti  ;  del  che  si  procacciò 
rimprovero  acerbissimo  dalla  penna  terribile  di  un 
Grande  Italiano  ,  che  dell’  opera  di  lui  si  fece  severo 
scrutatore.  Pernicioso  costume  egualmente  si  è  quello 
di  taluni  ,  che  vorrebbero  la  sede  de5  morbi  fissare 
ora  ne’  solidi  ed  ora  ne’  fluidi,  obbliando,  che  questi 
vengono  dal  solido  preparati  ,  e  che  fra  di  loro  eser¬ 
citano  una  mutua  influenza.  Pure  essi  parlano  e  di 
acquosa  degenerazione  del  sangue  ,  e  di  alterata  bile 
e  di  acrimonie  diverse  ,  e  di  altre  follie  ,  e  vi  ripon¬ 
gono  la  condizione  essenziale  del  morbo  ,  quasi  che 
il  fluido  possa  alterarsi  indipendentemente  dal  solido, 
ed  appena  alterato  che  sia,  non  debba  già  i  suoi  no¬ 
civi  effetti  portare  sul  solido  stesso  ,  entro  il  quale 
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discorre,  o  vicino  ai  quale  si  sla.  A  sostegno  poi  di 
tali  loro  chimeriche  supposizioni  invocano  il  patroci¬ 
nio  delle  osservazioni,  ed  il  sostentamento  de’  fatti, 
senza  però  riferirne  di  veramente  chiari  e  dimostrati¬ 
vi  ;  quasi  che  il  scio  asserire  che  vi  sono  ,  basti  ad 
esprimere  la  verità  della  cosa.  —  «  V oyanl  que  la 
u  plupari  de  nos  liumeurs  ri  avai  e  nt  aiicune  quelli  le 
u  nuisible  ,  suscep tibie  de  produire  des  maladies  j  que 
«  plusieurs  d'enlre  elles  etaient  le  resultai  diane  se- 
u  cretion  morbide  j  et  par  consequent  Veff'et  et  non  la 
«  cause  des  affections  qrion  leur  attribuait  j  certains 
«  auteurs  ont  fait  dependre  les  maladies  des  altera¬ 
ti  lions  de*  humeurs  ,  et  particuliernient  de  leur  epais- 
«  sementa  de  leur  viscosi  té ,  de  leur  dissolution ,  de 
u  leur  fermentation  ,  de  leur  pulrefation ,  de  leitrs 
«  qualites  dcres  j  acides  j  ale  ali  ne  s  terreuses ,  ecc.  ; 
a  c  est  à  des  semblables  hypoleheses  que  V on  doit 
«  Vintroduction  dans  la  matiere  medicale  des  expres- 
tt  sions  de  ariti -acides  ,  delayans  ,  incrassans  ,  and- 
»  putrì  des ,  et  autres  ,  dont  on  s^est  servi  pour  de - 
«  srgner  des  medicarnens  dont  V action  et  les  pre¬ 
ti  tendues  proprietés  ne  reposent  que  sur  des  chimo - 
*t  res  (i).  a 

Concludiamo  adunque  ;  che  non  potendo  noi  la 
essenza  vera  conoscere  e  discoprire  de’  fluidi  anima¬ 
li  ,  ne  la  importanza  loro  alia  vita  ,  nè  il  modo  di 
loro  operazione  sui  solidi,  ci  sarà  sempre  sconosciuto 
per  conseguenza  ,  se  essi  possano  andare  soggetti  a 
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particolari  ed  esclusive  alterazioni.  E  noi  non  voglia¬ 
mo  perciò  sottoscriverci  alla  transazione,  che  l’Au¬ 
tore  vorrebbe  stabilire  tra  la  umorale  e  la  solidistica 
Patologia,  [onde  cosi  mostrarsi  egli  indipendente  e 
dall’  una  e  dall’  altra  ,  e  spilluccare  quel  più  le  ag¬ 
grada  ora  in  questa  ed  ora  in  quella.  Se  noi  ci  atte¬ 
nessimo  al  suo  consiglio  ,  ben  presto  ricadremmo  in 
quegli  errori  ,  che  già  la  odierna  Filosofia  dissipò  ; 
però  noi  saremmo  pronti  a  seguirlo  interamente  ^ 
quando  egli  avesse  il  sostegno  de’  fatti  e  delle  osser¬ 
vazioni.  Ma  queste  mancano  a  lui,  e  lo  abbiamo  vi¬ 
sto  ;  ond’  è  perciò  che  noi  estimiamo  constare  dalle 
accennate  cose  fin  qui  ,  la  insufficienza  degli  argo¬ 
menti  e  delle  ragioni  a  mostrar  vero  quanto  l’Autore 
tentò  di  provare  ;  e  non  essere  poi  per  niun  modo 
provato  quello  che  per  conclusione  dell’  esaminato 
Capitolo  ricava  l’Àulore  *.  «  che  quanto  alla  sede  ,  le 
a  malattìe  possono  ora  al  solido  ed  ora  al  fluido 
(*  appartenere  ,  essere  ora  solamente  locali ,  ora  ten¬ 
ti  denti  a  farsi  universali  ». 

Capitolo  XIII. 

Del  corso  ed  esito  delle  malattie. 

§  6.°  Il  noto  concetto  patologico  dell’  Irritazione 
che  forma  oggetto  di  meditazione  per  l’Autore  nel 
§  i.°,  non  poteva  venir  meglio  espresso,  ed  in  ter¬ 
mini  più  evidenti  *  dappoiché  li  argomenti,  de’  quali 
ei  si  vaie  ,  sono  appunto  que’  medesimi,  di  che  si 
valsero  primi  a  fissare  giustamente  un  siffatto  prin- 
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Cipio  e  Guani,  e  Fanzago  ,  e  Rubini  j  le  idee  de 
quali  ,  relative  a  codesto  punto,  vennero  poi  comple¬ 
tamente  chiarite,  e  la  Irritazione  ridotta  ne'  suoi  giu¬ 
sti  termini  per  1’  opera  del  celebre  Tommasini.  Noi 
pertanto  su  questo  articolo  non  discordiamo  con  lui 
in  alcuna  maniera  ;  che  anzi  ad  esso  noi  rivolgiamo 
sinceri  le  congratulazioni  nostre  ,  perchè  siasi  egli  cosi 
bene  penetrato  di  questo  concetto  ,  da  ammetterlo 
egli  stesso  siccome  positivo  ,  e  del  quale  la  odierna 
Patologia  Italiana  va  certo  superba  di  averlo  la  prima 
esattamente  fissato. 

Ma  non  così  combinano  le  idee  nostre  colle  sue , 
per  ciò  che  riguarda  il  secondo  paragrafo,  nel  quale 
egli  ,  onde  spiegare  il  corso  di  quelle  malattie  ,  che 
da  lui  vennero  chiamate  «  tende/Ui  a  farsi  universali y 
«  stabilisce  due  momenti  nel  progresso  delle  medesi- 
«  me  j  !  uno  formato  dall ’  azione  che  il  disordine  di 
«  una  porzione  organica  esercita  nelle  vicine  parti  per 
a  metterle  nel  disordine  medesimo $  V altro  risultante 
«  dalla  resistenza  che  le  parti  sane  offrono  contro. 
«  V  azione  disturbante*  della  parte  malata  o  sia  la 
a  forza  che  opera  a  conservarle  nel  loro  stato  »• 
Spiegazione  siffatta  non  può  certo  appagare  il  desi¬ 
derio  di  tutti  ,  e  massime  di  quelli  che  ripugnano 
alle  troppe  sottigliezze  nelle  materie  patologiche  ;  ella 
riesce  troppo  oscura  ,  metafìsica  ,  e  piena  di  mere 
supposizioni,  che  si  danno  per  fatti,  ed  osservazioni; 
ella  è  piuttosto  uno  sforzo  della  mente  dell’  Autore  , 
di  ({nello  che  il  risultato  di  genuina  osservazione^ 
non  può  quindi  reggere  in  alcun  modo,  alla  prova  di 
fatto  ;  essa  è  dedotta  a  priori j  abbenchè  molto  sde¬ 
gno  ed  antipatìa  dimostri  l'Autore  contro  sillalto  ge- 


nere  di  deduzioni.  Di  vero,  come  poter  noi  fissare  co- 
desti  due  momenti  di  azione  e  riazione  organica  da 
lui  accennati  ,  quando  non  consta  per  nulla  ,  eh’  egli 
sieno  veramente  stabiliti  sui  fatti  ?  Come  mai ,  accor¬ 
dato  anche  per  ammissibile  tutto  questo  ,  potrebbesi 
spiegare  codesto  giuoco  ,  o  vicendevole  contrasto  di 
forze  organiche  ,  e  come  succeda  ,  e  come  si  operi  , 
e  come  si  mantenga  più  o  meno  ,  o  cessi  del  tutto? 
E  per  quali  fatti,  e  per  quali  osservazioni  potrassi  un 
siffatto  principio  comprovare  ?  Che  non  basta  il  dire 
che  avviene,  durante  il  corso  di  certi  morbi;  con¬ 
verrebbe  provarlo  a  tutta  evidenza.  Ma  si  penerebbe 
assai  se  si  volesse  andar  in  cerca  di  prove  ;  indarno 
riesciremmo  nelle  indagini  nostre  ,  non  potendo  noi 
riunire  mezzo  alcuno  di  prova  intorno  a  cose  troppo 
superiori  a  nostre  corte  vedute  ,  quando  non  si  vo¬ 
lesse  pretendere  di  vedere  e  conoscere  i  segreti  ,  im¬ 
percettibili  mutamenti  ,  che  avvengono  nell’  intimo  or¬ 
ganismo. 

Noi  però,  senza  aver  una  ridicola  pretesa,  abbiamo 
bastevole  mezzi  onde  dar  ragione  del  corso  di  quelle 
malattie,  le  quali  sebbene  locali  si  mostrino  dappriii- 
c’pio  ,  pure  tendono  di  continuo  a  farsi  universali. 
All’  uopo  soccorre  la  odierna  Patologia  Italiana,  senza 
usare  di  troppo  sottili  ed  oscuri  argomenti;  ma  solo 
appoggiata  alle  visibili  apparenze  de’  morbi  ,  con  giu¬ 
stezza  osservati  ed  analizzati,  e  messi  a  severo  con¬ 
fronto.  Imperocché  o  si  discorra  dell’  indole  essenziale 
di  codesti  morbi,  e  non  è  dubbia  od  incerta*  che 
tutta  si  appartiene  a  quel  cresciuto  stimolo  ,  a  quel- 
1’  eccessivo  eccitamento  della  economia  ,  per  cui  viene 
più  o  meno  intaccata  la  organizzazione  della  meclesb 
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ma  or  nell5  una  or  nell7  altra  parte.  Ovvero  si  vo¬ 
gliono  tali  malattie  riguardare  in  quanto  alla  esten- 
sione  loro,  e  ben  si  vede  precedere  sempre  un  par¬ 
ziale  attacco,  od  una  località,  che  fassi  centro  del 
morbo  ,  e  da  quel  punto  irraggia  alle  circostanti  parti 
della  macchina  con  più  o  meno  di  forza  e  di  celerità. 
Ed  in  tali  casi,  essendo  il  processo  morboso  locale  af¬ 
fatto  dapprima  ,  e  solo  divenendo  nel  suo  decorrere, 
universale,  a  spiegazione  di  un  tal  fatto  interviene 
maestrevolmente  la  conosciuta  legge  ,  dal  Tommasini 
fissata  intorno  alla  Diffusione  de'  Processi  morbosi j 
per  la  quale  un  morbo  del  genere  qui  indicato  viene 
a  durare  più  o  meno  ,  a  percorrere  più  o  men  lun¬ 
ghi  stadj  ,  ad  essere  più  o  meno  tenace,  più  o  meno 
profondo  e  pericoloso.  Circostanze  tutte  però  ,  che  la 
odierna  Patologia  mollo  utilmente  distingue  ,  e  secon¬ 
do  il  genere  delle  cause  produttrici  ,  e  secondo  le 
parti  a  preferenza  impegnate  ,  e  secondo  la  più  o 
meno  nobile  e  diìicata  struttura  delle  medesime  .  e  le 
relazioni  loro  infinite  di  contiguità  e  continuazione  di 
tessuto.  Dal  che  diverse  deduzioni  promanano  poi  pel 
Medico  osservatore,  il  quale  in  diversi  momenti  consi¬ 
derar  debbe  il  più  o  meno  vario  corredo  de’  morbosi 
fenomeni,  che  ciascuna  delle  marcate  circostanze  ac¬ 
compagna  ,  e  caratterizza  più  o  meno  quel  dato  mor¬ 
bo,  e  quel  «lato  punto  in  che  prevale  maggiormente, 
non  che  le  sue  importanti  relazioni  con  altri,  da  cui 
deriva  poi  la  durata  più  o  meno  lunga  del  male. 
Ella  e  dunque  proprietà  inerente  alla  natura  de7  pro- 
ces>i  morbosi  locali  tendenti  a  Jarsi  universali  il  dif¬ 
fondersi  più  o  men  rapidi  per  la  vivente  economia  , 
il  chiamare  in  consenso  altre  vicine  ,  e  lontane  parti, 


il  comunicare  il  fuoco,  di  che  ardono,  ad  altri  luo¬ 
ghi  non  tocchi  ancora  dal  medesimo  ,  il  serpeggiare 
or  palesi  or  subdoli  per  ìe  segretissime  vie  dell’  or¬ 
ganismo.  Ed  è  ben  ragionevole  una  tale  tendenza  , 
perchè  lutti  i  punti  dell’  economia  risentonsi  e  par¬ 
tecipano  più  o  meno  per  mille  consensi  alla  locale 
affezione  ;  del  quale  risentimento  è  indizio  manifesto 
il  commoversi  dei  sistema  de’  nervi  ,  per  quel  locale 
sconcerto,  e  tutto  in  forza  di  quel  meraviglioso 
«  consensus  unus  ,  consentientìa  omnia  55  che  come 
suprema  legge  regola  e  governa  la  animale  econo¬ 
mia.  E  non  è  un  solo  simpatico  risentirsi  delle  altre 
colla  parte  offesa  •  che  ben  anche  ripetesi  talvolta  , 
e  spessissimo  il  morboso  processo,  serpeggiante  cosi 
da  un  luogo  all’  altro,  e  talor  piu  feroce  che  nel 
primo.  Così  ha  spiegazione  più  che  sufficiente  il  fatto 
qui  sopra  ricordato*  e  senza  ricorrere  ad  incognite 
azioni  e  reazioni  organiche  ,  la  legge  della  diffusione 
mostra  bastantemente  in  che  consista  il  corso  di  quei 
morbi,  che  l’autore  appella  locali,  tendenti  a  farsi 
universali. 

Che  se  con  troppa  sottigliezza  ,  e  più  per  talento 
di  ideare  gratuite  spiegazioni,  ha  voluto  il  nostro  au¬ 
tore  dar  ragione  del  corso  delle  suindicate  malattie  ; 
con  troppa  sicurezza,  o  presunzione  poi  vuole  egli  , 
siccome  corrodano,  inferirne  la  esistenza  di  una  for¬ 
za  conservatrice  delle  parti  ,  insita  all5  organizzazione 
non  che  quella  di  un’  altra  medicatrice  delle  malat¬ 
tie.  Supposizioni  queste  però  non  nuove  per  noi,  che 
le  vediamo  attinte  da  antica  sorgente  ,  quando  cioè 
il  cieco  imperio  della  imaginazione  reggeva  e  gui¬ 
dava  le  umane  menti  nella  investigazione  delle  cose, 


sprezzando  ogni  consiglio  della  ragione,  e  dei  fatti , 
E  di  vero  ,  in  quanto  aìla  prima  ,  non  è  malagevole 
il  rilevare  quanto  più  supposta  ,  che  reale  e  provata 
ella  sia  ;  dappoiché  immagina  P  autore  il  contrasto 
delle  due  nominate  forze  ,  1’  una  operante  sull’  altra, 
in  modo  ,  che  le  tendenze  dell’  una  sono  diametral¬ 
mente  opposte  a  quelle  delP  altra,  e  ciò  che  questa 
vorrebbe  ,  quella  non  vuole.  L’  una  inchinerrebbe  a 
scomporre  ed  annientare  P  organismo  ,  e  tutta  si 
annida  nel  processo  morboso  ,  ed  è  di  genio  affatto 
maligno,  nemica  costante  della  integrità  delle  parti, 
sulle  quali  infierisce  quasi  come  ideato  Arimanno. 
L’  altra  ,  che  per  opposta  intenzione  vorrebbe  con¬ 
trastare  ai  conati  della  prima  ,  e  conservare  inte¬ 
gre  le  parti  ,  sta  intera  nell’  organismo  ,  a  lui  ine¬ 
rente  ed  ingenita  ,  difenditrice  del  medesimo  ,  e  la 
quale  ,  qual  benefico  Oromazo  ,  oppone  resistenza 
continua  ai  tentativi  ,  ed  alle  maligne  intenzioni  della 
prima.  In  codesto  reciproco  contrasto,  ì’  autore  ve¬ 
drebbe  ragione' onde  spiegare  il  corso  delle  indicate 
malattie  aventi  tendenza  a  diffondersi  per  la  econo¬ 
mia.  «  Ciò  che  resiste  a  questo  fatai  termine  (  sono 
»  parole  dell’  autore)  j  e  lo  impedisce  ;  arrestando  i 
*  progressi  del  processo  morboso  ,  anche  senza  il  soc- 
»>  corso  di  nuove  azioni  destate  coi  rimedi  ,  si  è 
”  (  rie  altro  puh  essere  )  il  processo  di  assimilazione 
”  organica  il  quale  tanto  portando  via  di  particelle 
>5  uscite  dall ’  ordine  della  composizione  organica  ,  e 
dai  loro  poteri  vitali e  altrettanto  aggiungendone 
di  convenientemente  ordinate  ,  e  piene  de ’  poteri 

»  medesimi ,  perviene  ad  aver  tolto  ogni  disordine  di 

•  • 

»  mistione  organica ,  prima  che  questo  abbia  corso 
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v  per  tutti  i  punti  dell ’  organismo  «  Ma  se  qui  non 
andiamo  errati  ,  puossi  da  ognuno  vedere  a  quali  as¬ 
surdi  raziocini  trascina  talvolta  la  smania  di  troppo 
sottilizzare,  imaginando  ipotetiche  congetture,  e  ca¬ 
vandone  conseguenze  fallaci.  Nè  si  avvede  egli  ,  che 
volendo  al  processo  di  assimilazione  attribuire  cosi 
fatti  poteri  durante  il  periodo  delle  suddette  malat¬ 
tie  ,  verrebbe  ad  attribuirgli  più  di  quello,  che  per 
natura  sua  propria  non  gli  compete  ,  facoltà  cioè  pre* 
vidente  ,  che  certo  non  ebbe,  nè  ha,  nè  potrà  avere 
giammai.  Se  tale  infatti  fosse  l’officio  del  processo  di 
assimilazione  ,  quale  glielo  vorrebbe  assegnare  qui 
1*  autore  ,  non  sarebbe  per  verità  diverso  da  quello, 
che  il  diligente  e  sagace  agricoltore  esercita,  quando, 
con  tutta  attività,  cerca  di  opporre  ripari  all’impeto 
del  torrente  ;  il  quale  gonfio  ,  e  minaccioso  ,  mal 
frenandolo  le  sponde  ,  che  lo  rinserrano ,  tenta  di 
straripare  or  dall’  una  or  dall’  altra  parte,  e  rompere 
gli  ostacoli  ,  che  alla  sua  piena  contrastano  ,  per  al¬ 
lagare  le  circonvicine  parti.  E  come  mai  cotale  pro¬ 
cesso  assimilatore  potrà  con  tanta  avvedutezza  via 
portare  le  incongrue  particelle  fuori  uscite  dai  poteri 
vitali  ,  e  dalla  organica  miscela  ,  e  condurvene  ,  e 
sostiluirvene  ,  e  collocarvene  di  altre  convenientemente 
ordinate  ,  e  piene  deJ  poteri  medesimi!  E  non  volendo 
anche  cotale  previdenza  in  lui  supporre  ,  ma  solo 
attitudine  propria  ,  o  naturale  capacità  ,  come  potrà 
mai  tanto  assimilare  ,  e  tenere  in  serbo  di  particelle 
convenienti  ,  quando  a  priori  egli  non  può  sapere  , 
nè  calcolare  la  intensità  del  processo  distruggitore  ? 
nè  la  quantità  ,  il  numero  ,  la  natura  delle  particelle, 
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che  fuori  escono  di  mano  in  mano  dai  poteri  della 
organica  mistione  ?  In  qualunque  aspetto  si  riguardi 
la  cosa  ,  non  saltano  agli  occhi  che  mere  congetture, 
supposizioni,  assurdità,  chimere. 

Più  sorprendente  però  si  è  la  conseguenza,  che  da 
questo  suo  modo  d’intendere  il  corso  e  la  durata  delle 
suespresse  malattie,  piace  all’ autore  di  derivare.  Impe¬ 
rocché  sembragli  giusto  il  dedurre  la  reale  esistenza 
di  una  forza,  o  potenza  medicatrice  della  natura, 
non  già  prevedente  ,  ma  ingenita  al P  organizzazione  , 
e  capace  di  togliere  molti  mali.  —  «  Così  la  natura 
ìì  sana  da  se  le  malattie  j  e  così  le  sanava  quando 
»  ancora  non  riconosceva  il  modo  di  prestarle  ajuto ; 
»  e  perchè  poi  V  esercizio  de ’  nostri  organi  consuma 
r>  di  materia  ,  e  di  potere  vitale  ,  e  tanto  piu  allora 
y>  ja  di  mestieri  di  assimilazione  riparatrice  ;  cosi 
n  appare  come  la  quiete  maggiore  che  sia  possibile  3 
n  torni  proficua  alla  sanazione  di  tutte  le  malattie.  » 
Qui  l’argomento  è  stringente,  e  positivo:  le  espres¬ 
sioni  sono  chiare  ;  T  autore  fa  di  questa  indefinibile 
madre  natura  come  di  un  ente  ,  che  operi  con  vera 
cognizione  di  cause  ,  abbenchè  poco  prima  assicurasse 
che  no.  Non  si  avvide  egli  perciò  di  ricadere  in  que¬ 
gli  errori  stessi ,  in  che  già  caddero  tutti  coloro  ,  i 
quali  sognarono  uella  natura  facoltà  di  molti  morbi 
medicatrice.  Ma  essi  obliarono,  ed  obliollo  pure  il 
nostro  autore  ,  che  se  natura  fu  impotente  a  com¬ 
battere  li  urti  ,  ed  a  respingere  le  offese  delle  este¬ 
riori  nocive  potenze,  non  può  avere  nemmeno  capa¬ 
cità  a  sanare  que’  morbi  ,  che  non  potè  ,  nè  seppe 
allontannare  da  se  ;  ed  i  quali  ,  senza  soccorso  della 
scienza  e  dell’  arte  provveditnce,  non  potrebbe  da  per 
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se  stessa  sanare  giammai.  Nullameno  non  venne  da 
tutti  egualmente  tributato  incenso  a  codesto  idolo 
vano  ,  e  fallace  ,  cui  tanto  venerava  la  antica  medi¬ 
cina  aspettatrice.  Che  1’  ingegnoso  De  V onllonne  (i), 
il  celebre  Gio.  Barker  (2)  j  il  celeberrimo  Torninosi - 
ni  (3)  ed  altri  molli  si  sollevarono  già  a  combattere 
codeste  chimere  ,  ed  a  mostrare  i  traviamenti  di  una 
troppo  fervida  imaginazione.  Non  torna  il  riandare 
qui  argomenti  già  troppo  conosciuti  ,  onde  fugare 
un’  ombra  vana  ,  che  pur  vorrebbesi  da  taluno  al 
primo  culto  ritornare.  La  natura  non  può  da  per  sè 
sanare  malattia  di  sorta;  troppo  è  impotente,  troppo 
è  cieca  ,  ed  essa  stessa  inferma  ,  perchè  possa  utile 
provvedimento  prestare  alti  organi  ammalati.  Ond’  è 
perciò  ,  che  a  buon  dritto  noi  possiamo  ripetere  qui 
ciò ,  che  già  molt’  anni  sono  ,  dichiarava  il  celebre 
Brandis  :  a  Fatendam  esse  se  hujus  nalurae  medi - 
»>  catricis  j  ceu  vis  propriae  ,  notionem  nullam  as sequi 
»  potuisse.  Agii  enìm  haec  natura  3  modo  ut  numeri 
99  aliquod  coeleste  y  quod  in  corpore  nobis  insciis  j 


(1)  Quali  sieno  le  malattie  nelle  quali  la  medicina 
aspettatrice  fosse  da  preferirsi  all1 2  3  attiva,  zz  Memo¬ 
ria  di  De  Voullonne  premiata  dall’Accademia  di  Gi¬ 
gione  nel  1776. 

(2)  Saggio  sopra  la  conformità  della  medicina  degli 
antichi  e  de’  moderni  di  G.  Barker. 

(3)  Sulle  forze  medicatrici  della  natura,  zz  Discorso 
(  inedito )  del  P.  G.  Tommasini.  Parma  i832  presen¬ 
tato  all3 Accademia  di  Bologna , 


„  habitans ,  omnia  in  commodum  nostrum  dirigatj 
»  modo  ut  furia,  quae  in  membra  nostra  ,  atque  vi- 
„  scera  saeviat  ;  mine  a  capite  „  aut  pectore  maluni 
„  in  partem  nullius  momenti  transfert j  mine  poda- 
»  grani  j  quae  in  pedibus  innocua  erat  ,  perniciose 
jj  ventricido  ingerii.  Corpus  quidern  animale  ita  con - 
>3  stitutum  est ,  ut  vivere  „  valere  ,  gaudere  possit  j 
sed  aeque  tamen  ei  naturale  est  ,  ut  doleat  , 
»  aegro  te  t  moriatur.  Suppuratio  quandoque  utili s  , 

oculum  quandoque  pure  oppressimi  disperdit.  In 
»  ulcere  exhoritur  saepe  materia  nova  in  partium 
»  laesarum  restitutionem  j  sed  quandoque  ita  vaga 
»?  luxuriatur  ,  ut  aeque  partes  alienas  ,  ac  proprias 
3)  jungere  proclivis  sit.  Digiti  inter  se  coalescunt  :  bra- 
3)  chium  ambusturn  cubilo  ,  lingua  labiis  colmerei 
33  pullulatque  ita  aliquando  tenera  massa  j  ut  cuti 
33  supei  increscenti  impedimentum  opponat.  »  (i)  Verità 
tutte  oggidì  riconosciute  in  tutta  loro  importanza  , 
ed  estensione  ,  dopoché  alla  inerzia  delle  antiche  ip¬ 
pocratiche  scuole ,  si  venne  poco  a  poco  collo  andar 
del  tempo  sostituendo  la  operosità  della  medicina  at¬ 
tiva.  La  quale  ammaestrata  ,  e  soccorsa  da  non  in¬ 
gannevole  lume  di  sana  filosofìa  insegna  que’  mezzi  , 
che  più  possono  valere  a  frenare  il  corso  di  certi 
processi  morbosi  ,  i  quali  senza  di  essi  tenderebbero 
a  distruggere  ,  e  scomporre  1’  organico  tessuto.  Nè  a 
far  ricadere  i  pratici  osservatori  d’  oggidì  nell’  antica 


(i)  V.  Disperi,  a  De 
m  lue.  Goettingae  1 796 
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inerzia  valer  possono  le  appassionate  palinodie  di  cer¬ 
tuni  ,  i  quali  nou  so  se  per  coscienza  di  loro  medio¬ 
crità  ,  o  per  far  eco  ai  ripetuti  lamenti  di  altri,  vor¬ 
rebbero  ricondurci  alla  antica  venerazione.  Che  li 
argomenti  loro  in  parole  soltanto  risolvonsi  e  nulla 
più  ;  e  talora  pure  mal  cercali ,  e  malamente  diretti 
al  proposito *  giacche  non  si  potrebbe  certo  combinare 
con  taluno,  il  quale  già  proclamò  non  essere  il  medico 
che  solenne  ministro  della  natura,  semplice  aspettatore 
nel  decorso  de’  morbi  ;  perciò  dover  quella  soltanto  as¬ 
secondare,  e  nulla  più  ,  in  prova  di  che  stare  ad  esem¬ 
pio  immortale  i  modelli  di  Sydhenam ,  Baglivi ,  Bor- 
sieri.  Il  che  mostra  la  tacita  condanna  sua  ,  dappoi¬ 
ché  il  ragionato  medicare,  e  coraggioso  intraprendere 
di  questi  sommi  Clinici  ,  non  ha  nulla  di  simile  con 
quello  della  aspettatrice  medicina  ;  che  anzi  è  1’  op¬ 
posto  affatto  di  quanto  si  vorrebbe  dar  a  credere  che 
fosse  (i).  E  nemmeno  si  avvide  della  fievolezza  di 
argomenti  suoi  quel  tale  ,  che  dichiaratosi  sacerdote 
giurato  del  vecchio  di  Coo  ,  gli  sforzi  derideva  del- 
T  arte  nella  cura  di  molti  morbi  ,  proclamando  ,  in 
vece  ,  tutte  le  malattie  essere  originate  dalle  sei  cose 
non  naturali ,  e  venire  guarite  unicamente  da  qnel 
quid  mirabile  che  vita  si  appella  (2).  Sogni  tutti  di 
riscaldata  fantasia  ,  basati  sulla  ricerca  unicamente 


(1)  V.  G.  Barzeliotti.  Prolus.  «  sulla  necessità  di 
una  medie,  comparai.  » 

(2)  Saggi  sulla  scienza  della  medicina  del  pro¬ 
fessore  Giovanni  Bianchi  di  Pisa. 
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delle  qualità  occulte ,  trascurabili  affatto  come  quelli 
di  certo  medico  francese  ,  che  scrisse  la  medicina 
senza  medico  (i)  e  tanto  se  la  pigliò  contro  i  pro¬ 
gressi  della  filosofia  induttiva  ,  e  della  medicina  ope¬ 
ratrice  ,  encomiando  in  vece  la  mirabile  virtù  del- 
P  acqua  sola  in  quasi  tutti  i  mali  (2).  Oh  !  se  invece 
di  declamare  tanto  contro  P  attività  della  odierna  te¬ 
rapeutica  ,  la  quale  soccorre  provvida  nei  tanti  mali 
gravissimi  che  affliggono  la  umanità,  Y  utile  divisa¬ 
mente  avessero  abbracciato  di  volere  i  giusti  limiti 
fissare  al  medico  osservatore  ,  perchè  possa  avvertire 
il  quando  stare  si  debba  prudentemente  inoperoso  , 
ed  il  quando  agir  debba  con  vero  coraggio  ,  certo 
che  avrebbero  giovato  alla  scienza  ed  all’  arte  più  di 
quello  non  abbiano  fatto  con  tante  inutili  declama¬ 
zioni  loro  contro  Y  attivo  medicare.  Gilè  la  cotidiaua 
esperienza  ci  è  scorta  a  vedere  quanto  più  giovi  a 
frenare  le  morbose  condizioni  il  dirigere  saviamente 
i  più  efficaci  ed  opportuni  mezzi  dell’arte  ,  di  quello 
che  lo  affidarsi  ciecamente  alla  propria  inerzia  ,  od 
alla  fiducia  in  un  ente  imaginano  nel  trattamento 
delle  umane  infermità.  Del  soccorso  della  natura  a 
frenare  le  malattìe  puossi  dire  lo  stesso  ?  che  Rasori 


(rj  V.  »  La  medicina  senza  medico  9  ossia  ecc.  di 
Audin-R.ouviere,  Perugia ,  voi.  2.  1826. 

(2)  V .  Trattato  delle  virtù  medicinali  dell *  acqua 
co  illune  j  in  cui  si  dimostra ,  che  essa  preserva  e  gua¬ 
risce  da  infinite  malattie  ecc.  Opera  del  dott,  Smith 
Milano  Voi  2.  1826. 


già  disse  della  medesima,  quando  si  fece  ad  esami¬ 
nare  P  opinione  di  un  fisiologo  Pavese  intorno  allo 
avvertire  ,  che  fa  codesta  natura,  i  bisogni  dell’  appe¬ 
tito  e  della  fame. in  «  Ma  e  che  diremo  noi  della 
»  provvida  natura ,  la  quale  dopo  aver  indotto  e  l’ap- 
»  petito  piacevole  ,  e  poscia  la  fame  molesta  ,  lascia 
»  il  ventricolo  in  quella  nota  indifferenza  al  cibo  , 
v>  che  si  prova  da  chi  abbia  protratta  soverchiamene 
»  te,  a  modo  d’esempio,  la  solita  ora  del  pranzo? 
»  Che  ne  diremo  poi  quando  la  astinenza  protraen- 
»  dosi  ancora  a  lungo  ,  come  sarebbe  a  giorni  ,  la 
»  fame  cresce  a  dismisura  ,  e  si  cangia  in  voracità 
immane ,  mentre  allora  appunto  la  quantità  ,  e 
«  qualità  usuale  di  cibo  non  può  piò  che  opprimere 
«  il  ventricolo  ,  e  far  soccombere  I’  individuo  ?  Noi 
»  diremo  essere  duopo  di  molta  cautela  nello  ado- 
»  perare  la  filosofia  delle  cause  finali  ,  buona  assai 
»  più  pe’  poeti  ,  e  pe’  precettori  di  morale  ,  che  per 
»  coloro  i  quali  professano  di  indagare  effetti,  e  cau- 
»  se  «  (i).  Noi  ci  siamo  alquanto  dilungati  intorno  a 
codesto  punto  patologico  ,  e  forse  più  che  non  occor¬ 
reva  alle  nostre  bisogna  ;  ma  questo  ci  verrà  ,  spe¬ 
riamo  ,  condonato  dal  leggitore  ,  il  quale  vorrà  con¬ 
siderare  la  quistione  agitata  dall5  autore  su  questo 
proposito  in  modo  assai  severo  ,  e  stringente  da 
volerci  far  credere  vera  e  reale  la  esistenza  di 
una  forza  conservatrice ,  e  medicatrice  nell’  orga- 


(i)  V.  Ann.  di  scien.  e  lett.  Milano  1810.  Toni.  i. 
Pag.  5r. 
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1 1 i si u o  ,  che  solo  venne  dalle  antiche  scuole  immagi¬ 
nata. 

§  7.  Che  se  per  le  esposte  cose  chiaro  risulta  cam¬ 
peggiare  piu  che  la  verità  ,  la  ipotesi  invece  ,  e  la 
supposizione  nel  modo  di  spiegazione  dell’  autore  in¬ 
torno  al  corso  ,  e  durata  delle  malattie  locali  con 
tendenza  a  divenire  universali  ;  non  altrimenti  pure 
cammina  la  cosa  per  quello  ,  che  intorno  alle  mede¬ 
sime  prosegue  a  dire  nel  3.°  paragrafo.  Nel  quale 
egli  tenterebbe  di  provare  ,  che  «  nel  corso  di  que- 
»  ste  affezioni  si  genera  una  materia  realmente  mor¬ 
ii  bosa  ,  da  che  non  conviene  piu  ai  poteri  della 
»  vitaj  e  tende  anzi  a  rompere  la  integrità  organica .  » 
Ma  e  quali  prove  dimostrative  ,  e  quali  fatti  potrà 
egli  addurre  in  appoggio  di  tale  sua  opinione  ?  E 
quale  neccessità ,  diremo  noi  ,  vi  ha  egli  ,  che  si 
debba  ingenerare  nel  corso  delle  indicate  affezioni 
codesta  materia  realmente  morbosa  ì  E  perchè  ri¬ 
correre  a  così  strane  ipotesi  ,  quando  in  altro  modo 
si  puòj  e  con  più  soddisfazione  ,  spiegare  il  medesi¬ 
mo  fatto  ?  E  quale  materia  vediamo  noi  mai  ingene¬ 
rarsi  nel  decorso  di  un’  avvelenamento  da  vipera,  o 
da  ingollata  cicuta  ?  quale  nei  periodo  di  genuina  , 
semplice  encefalite  ,  o  ben  anco  di  un  flemmone 
esterno  ,  il  cui  processo  morboso  frenato  in  tempo  , 
pria  che  1’  i  mpeto  della  infiammazione  rompesse  la 
organica  tessitura,  non  lasciò  treccie  manifeste  di 
pregresso  morbo ,  ma  percorse  regolarmente  1  suoi 
stadii  ,  e  venne  folto  mercè  li  opportuni  ,  e  conve¬ 
nienti  mezzi  dell’arte?  E  nelli  uni  casi  non  è  la  causa 
contro.'.ti molante  che  per  la  sua  azione  genera  e  man¬ 
tiene  il  morboso  processo ,  e  negli  altri  non  è  lo 


accresciuto  eccitamento,  io  stimolo  maggiore  più 
o  meno  in  una  data  parte  concentrato,  che  manten¬ 
gono  il  processo  infiammatorio ,  e  danno  origine  a 
tutti  quef  fenomeni  morbosi  pei  quali  viene  più  p 
meno  caratterizzato  ?  Considerasi  e  li  uni  e  li  altri 
morbosi  processi  per  ciò  che  sono  in  se  medesimi  , 
non  che  in  rapporto  alle  cause  produttrici  ,  e  ve- 
drassi,  come  in  loro  stessi  sta  la  ragione  del  corso  ,  e 
durata  loro  più  o  men  breve  o  protratta ,  senza 
bisogno  di  ricorrere  a  supposta  generazione  di  mor¬ 
bosa  materia. 

Altra  quisiione  molto  importante  soprattuttto  alla 
odierna  patologia  italiana  ,  viene  di  agitare  1’  autore 
nel  decorso  di  questo  3.°  paragrafo;  ed  a  suo  modo 
viene  sciolta,  usando  argomenti  non  troppo  fondati  , 
e  mal  dedotti;  vuo’  dire  la  Immutazione  di  diatesi 
nel  corso  di  una  medesima  malattia.  «  Per  le  quali 
»  cose  (così  egli  si  esprime  )  giustamente  si  può  con - 
55  chiudere  ,  che  il  corso  eie  processi  morbosi  tendenti 
»  a  farsi  universali  non  e  neccessariamente  uniforme 
y>  dal  suo  principio  al  fine  ,  ma  può  variare  non 

y>  solo  dì  grado  ,  ma.  ben  anco  di  natura . ; 

«  il  che  necessariamente  ci  stringe  a  non  dovere  con - 
55  siderare  le  malattie  siffatte  come  una  perenne  con- 
«  tinuazione  del  medesimo  stalo  morboso 3  e  in  tutto 
»>  il  loro  corso  volerle  riguardare  con  la  medesima 
«  semplicità  con  cui  si  sono  dapprincipio  giudicate.  » 
Ma  qui  pure  dove  vorrà  egli  raccogliere  i  fatti  pei 
quali  positivamente  dimostrare  codesto  tramutarsi  di 
stato  morboso  nell’  indole  sua  essenziale  ad  altra  op¬ 
posta  affatto  durante  il  corso  di  una  malattia  ?  Par¬ 
rebbe  non  così  facile  impresa  il  trovarli;  pure  non 
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mancano  all*  autore  ;  che  anzi  egli  sa  ricavarli  da 
certe  fonti,  che  mai  ci  saremmo  immaginati,  che  di  là 
appunto  ei  volesse  desumerli.  Imperocché  sembragli 
assai  forte  argomento  per  la  sua  tesi  ,  certo  adope¬ 
rare  di  taluni  pratici  (  nel  novero  de’  quali  si  pone 
egli  stesso  )  i  quali  veggono  bene  nel  corso  di  un 
morbo  di  indole  conosciuta  ,  lo  amministrare  rimedi 
di  azioni  particolari  forniti ,  o  specifiche  cosi  dette  ; 
e  perciò  V  emenagogo ,  onde  fluiscano  i  menstrui  nella 
metrite ,  il  purgativo  ,  perchè  tolga  la  costipazione 
dell'  alvo  nell’  enterite  ,  1’  astringente  ,  perchè  chiuda 
i  troppo  rilasciati  pori  nella  dissenteria  ,  P  emetico  , 
perchè  cacci  dal  ventricolo  le  indigeste  sostanze  ?  o 
le  moleste  saburre  e  via  via.  Dal  che  vorrebbe  Pau- 
tore  concludere  ,  che  tutte  volte  che  occorra  codesti  , 
ed  altri  rimedi  di  specifica  azione  forniti,  amministrare 
nel  decorso  di  una  malattia ,  questa  cambii  mai  sem¬ 
pre  di  indole  essenziale  ,  e  succeda  tramutazione  vera 
di  stato  morboso.  «  E  questa  necessità  (sono  sue  parole) 
»  de?  diversi  espedienti  curativi  ne *  diversi  tempi  di  una 
»  medesima  malattia ,  mostra  pure  ad  evidenza  i  can- 
”  giamenti  ,  che  nell 3  intrinseca  maniera  del  processo 
»  morboso  vanno  producendosi  con  V  avanzare  del- 
”  ^  affezione.  »  La  futilità,  e  la  insufficenza  degli 
addotti  argomenti  dell’autore  bene  potrà  agevolmente 
rilevarsi  da  tutti  ,  che  ben  penetrati  sieno  dello  spi¬ 
rito  della  italiana  patologia.  Nè  il  rilevarlo  riescirà 
tanto  difficile  ancora  a  quelli  ,  che  tant5  oltre  non 
sieno ,  purché  sol  vogliano  niente  niente  ragionare 
la  cosa.  E  di  vero  ,  come  affermare  essere  P  azione 
vera  delli  accennati  rimedi,  da  lui  estimati  specifici , 
diveisa  essenzialmente  e  nelli  uni  e  nelli  altri?  Chi 
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finora  marcò  differenza  essenziale  di  agire  tra  T  e- 
metico  ,  ed  il  purgativo  ,  tra  questi  e  il  diuretico  , 
tra  il  diuretico  e  1’  emenagogo?  Chi  segnò  le  traccie, 
e  fissò  i  veri  confini  all’  azione  di  ciascuno  di  loro  ? 
E  se  questo  non  lo  si  fece  fin  qui ,  perchè  noi  si 
potè  ,  come  dedurne  poi  differenza  essenziale  di  stato 
morboso  ogni  volta  che  convenga  di  amministrare  di¬ 
versi  di  essi  nel  corso  di  una  stessa  malattia  ?  Code¬ 
ste  azioni  speciali,  secondarie,  di  che  tanto  faceasi 
bella  la  proteiforme  terapeutica  degli  antichi ,  oggi 
confondonsi  tutte  quante  ,  e  si  risolvono  in  quella  più 
generale ,  primaria ,  costante  ,  di  che  sono  dotate  le 
medicamentose  sostanze,  sia  nel  senso  di  stimolare  , 
che  di  controstimolare  1’  organismo.  E  lo  agire  poi 
a  preferenza  ,  tanto  lo  stimolante  ,  quanto  i.1  contro- 
stimolante  rimedio  ora  sul  polmone,  ed  ora  sul  ce- 
rebro  ,  o  sui  reni  ,  o  sul  tubo  intestinale,  non  indica 
altro  ,  che  un  modo  elettivo  di  detta  generale  azione  , 
la  quale  o  più  viene  sentita  dall’ una  ,  che  dall’altra 
parte  ,  ovvero  maggiore  si  esercita  in  un  punto,  che 
in  altro ,  massime  se  preesista  morbosa  disposizione 
di  parti.  Anzi  dai  riferiti  esempi  dell’autore  noi  rica¬ 
viamo  sicuro  argomento  ,  onde  il  contrario  provare 
di  quanto  egli  vorrebbe  assicurare ,  la  identità  cioè 
dal  principio  sino  al  fine  del  processo  morboso  ,  an¬ 
che  nei  diversi  suoi  stadi  considerato  ,  quando  siasi 
rettamente  ,  e  con  giusta  misura  usato  dei  metodo. 
E  ben  ci  piace  il  potere  ritorcere  a  svantaggio  di 
sua  tesi  le  surriferite  prove  ;  dappoiché  per  quelle 
chiaro  risulta  quanto  ben  fondato  sia  il  concetto  pa¬ 
tologico  ,  che  la  odierna  italiana  dottrina  proclama  , 
della  identità  di  indole  essenziale  di  un  morbo  dal 
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suo  principio  al  suo  fine  osservato*,  abbenehè  il  tra¬ 
mutamento  di  diatesi  nella  opposta  siasi  detto  già  da 
molti  ,  senza  punto  dimostrarlo  con  fatti. 

§.  8.°  Nel  4*°  Paragrafo  1’  Autore  considera  i  pro¬ 
cessi  morbosi  siccome  capaci  di  dare  origine  nel  loro 
corso  a  malattie  secondarie,  ch’egli  riduce  a  simpati- 
che  e  consensuali  alterazioni  del  sistema  nervoso j  e 
del  movimento  vitale;  non  che  a  trasporti  morbosi 
di  eterogenea  materia  di  un  punto  all’altro  dell’eco¬ 
nomia.  Cadegli  perciò  in  acconcio  di  rivangare  sul- 
T  antico  problema  delle  Metastasi ,  e  nulla  di  nuovo 
aggiunge  egli,  perchè  possa  diradarsi  l’oscurità,  che 
ancora  le  involge. 

Nel  5.°  Paragrafo  muove  discorso  intorno  a  certi 
sbilanci  idraulici,  o  chimici,  i  quali,  secondo  lui,  av¬ 
vengono  durante  il  corso  di  certe  malattie  tendenti 
a  farsi  universali ,  origine  essi  pure  di  altri  processi 
morbosi  secondarii.  Ma  i  fatti  che  esso  adduce  in  con¬ 
ferma  di  queste  sue  congetture  non  sono  chiari  a 
segno,  che  possano  pienamente  persuadere.  Imperoc¬ 
ché  e  il  Tijo  che  produce  un  languore  maggiore  dey 
vasi  cerebrali  o  del  polmone  ,  o  d’altro  organo,  e 
che  rallenta  il  circolo  più  o  meno,  esigendo  particolari 
rijnedi,  ond’ essere  riprestinato;  e  la  Peripneuinonia 
che  genera  delirio  ,  sopore ,  e  freni te  j  »>  e  la  perni - 
”  dosa  che  nell 3  atto  in  che  si  combatte o  si  vince 
”  ancora  con  dose  generosa  di  china ,  lascia  talvolta 
”  grave  languore  a  qualche  parte >  o  a  lutto  il  sistema 
nervoso  » ,  tutti  questi  fatti  non  potrebbero  spiegarsi 
chiaramente  coi  supposti  dall’jautore  sbilanci  idraulici 
o  chimici ;  giacché  sarebbero  essi  sempre  secondarii 
a  quella  essenzial  condizione  morbosa,  per  la  quale 


verrebbero  i  detti  sbilanci  ingenerati.  Ma  e  che  altro 
vediamo  mai  ne’  riferiti  esempi  se  non  o  il  profondo 
attacco  di  pezzi  importanti  di  sistema  nervoso  come 
nel  Tifo ,  per  cui  langue  apparentemente  la  consueta 
energia  de’  vasi,  e  sono  disordinate,  avvilite,  oppresse 
le  azioni  di  parecchi  organi  ?  E  chi  vorrà  far  dipen¬ 
dere  un  tale  fenomeno  da  altra  cagione ,  fuorché  dalia 
gravezza  ed  intensità  del  processo  infiammatorio,  che 
impegna  porzioni  le  più  importanti  di  sistema  dei 
nervi?  E  che  vediamo  noi  nella  Peripneumonia  ,  che 
genera  il  delirio,  e  la  frenile,  fuorché  i  tristi  ef¬ 
fetti  di  quella  terribile  diffusione  subdola,  non  palese 
il  più  delle  volte,  del  processo  infiammatorio  all’or¬ 
gano  cerebrale,  e  cosi  bene  dagli  antichi  notato  col 
nome  di  Tphus  Pneumonitis'ì  E  chi  altro  vede  nella 
perniciosa  che  lascia  dopo  sé  traccie  di  languore,  o 
di  alterazione  qualunque,  anche  vinta  o  curata  che 
sia,  e  tolta  la  riproduzione  periodica,  se  non  i  ter¬ 
ribili  effetti  di  ciò  che  cagiona  or  nelle  une  or  nelle 
altre  parti  l’accesso  stesso  per  ciò  che  è  in  se  mede¬ 
simo  e  la  gravissima  importanza  del  quale  venne  con 
tanto  vantaggio  della  umanità  così  bene  chiarita,  e 
dimostrata  dall’  immortale  Francesco  Torti  coll’  ag¬ 
giunto  di  Comitale ?  Nulla  di  meraviglioso  noi  sap¬ 
piamo  vedere  nelli  addotti  fatti  *  ché  anzi  tutto  si 
spiega  chiaramente  col  soccorso  della  nuova  patologia 
Italiana,  senza  ricorrere  a  sognati  sbilanci,  che  non 
si  possono  in  modo  veruno  realizzare. 

§.  g.°  Nel  Paragrafo  6.°  discorre  l’autore  defie  al¬ 
terazioni,  che  avvengono  al  processo  di  assimilazione, 
durante  il  corso  delle  malattie  gravi,  e  per  cui  si 
genererebbero  morbosi  processi  secondarii,  che  egli 
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riduce  a  due:  Tabe,  o  lento  distogliersi^,  e  consum- 
marsi  del  solido  organico}  e  lenta  degenerazione  a- 
cquosa  de'  fluidi.  &»la  anche  qui  io  non  so  perdonare 
così  facilmente  quella  smania  dell’  autore  di  volere 
separare  tra  loro  due  fenomeni  morbosi,  che  la  con¬ 
tinua  esperienza  ,  ed  osservazione,  e  la  natura  stessa 
delle  cose  ci  dimostrano  affatto  uniti.  E  chi  dirà,  che 
nella  Tabe  non  succeda  scomposizione,  e  distruzione 
lenta  di  solidi,  e  di  fluidi  insieme,  col  disorgannizzarsi 
poco  a  poco  la  mirabile  tela,  a  cui  è  attaccata  la 
vita?  E  chi  dirà,  che  nella  Tabe  Polmonare ,  a  mo' 
d’  esempio  ,  siavi  solo  scomposizione  lenta  del  tessuto 
polmonare,  ed  i  fluidi,  che  entro  vi  si  separano,  siano 
ancora  di  buona  crasi,  come  dicono,  ed  inalterati? 
E  come  possono  secernersi  ,  ed  essere  animati  de7 
fluidi  entro  un  tessuto  organico,  che  si  accosta  al 
proprio  annichilamenlo?  E  sì,  converrebbe  che  la  fac¬ 
cenda  camminasse  in  questo  modo,  se  stare  si  volesse 
alla  duplice  considerazione  degli  indicati  fenomeni 
della  organica  distruzione;  ma  tali  fenomeni  sono  in¬ 
separabili  affatto,  e  considerati  sono  tutt’  uno  per  ciò 
che  riguarda  lo  insieme  della  accennata  scomposi¬ 
zione. 

io.  Nel  Paragrafo  7.0  deduce  Eautore  come  co¬ 
rollario  dalle  accennate  sue  discussioni  la  neccessità 
di  considerare  la  natura  del  processo  morboso  ,  du¬ 
rante  il  corso  delle  malattie  locali  tendenti  a  farsi 
universali  j  siccome  varia  e  differente  ne’  diversi  mo¬ 
menti  del  medesimo.  Convenire  perciò  di  modellare 
il  metodo  durativo  a  norma  de’  varii  cangiamenti  del 
processo  morboso,  e  secondo  il  bisogno  de’  più  im¬ 
ponenti  fenomeni,  che  accompagnano  la  malattia.  In- 


somma  conclude  poco  meno,  che  fa  mestieri  osser¬ 
vare  le  più  strane,  ed  allarmanti  sintomatiche  varia¬ 
zioni,  onde  a  norma  di  queste  apprestare  convenienti 
soccorsi.  Il  quale  precetto  sarebbe  forse  da  seguirsi , 
quando  non  conducesse  a  quel  cieco  empirismo  ,  che 
solo  per  imitazione  tenta  di  combattere  le  malattie, 
sdegnando  ogni  soccorso ,  che  apprestare  le  possa 
una  sana  filosofia.  Ma  sorprende  oltremodo  cjuanto 
T  autore  asserisce  qual  gravissima  conseguenza  sul 
principio  del  Paragrafo  8.°  ,  potere  cioè  »  una  aj - 
»  fezìone  qualunque  nascere  e  sussistere  con  due  prò - 
»  cessi  morbosi  primitivi,  l' uno  indipendente  dall  altro, 
si  e  V uno  ancora  di  contraria  natura  all’  altro  ».  In 
prova  di  che  egli  adduce  la  sifdide  complicata  allo 
scorbuto,  la  peripneumonia  in  un  reumatico,  e  le  com¬ 
plicazioni  di  diverse  specie  di  febbri  di  Reil.  Ma 
quando  è  mai  che  in  tutti  questi  casi  addotti  si  possa 
dire  con  sicurezza  esservi  complicazione  di  processi 
morbosi  primitivi,  l’uno  di  natura  opposta  a  quella 
dell’altro?  E  non  si  guariscono  del  pari  e  lo  scorbuto, 
e  la  sifìlide  mercè  l’uso  di  vegetabili,  degli  acidi, 
del  salasso,  del  mercurio,  e  di  tutti  in  sommai  con¬ 
trostimolanti  rimedi  ?  E  chi  vorrà  supporre  I’  indole 
essenziale  della  peripneumonia  contraria  a  quella  del 
reumatismo  ?  Non  è  forse  la  stessa  condizione  per¬ 
manente,  che  mantiene  e  P  una  e  P  altra  malattia? 
Non  cedono  forse  egualmente  al  medesimo  metodo 
controstimolante  ?  E  gli  antichi  stabilirono  forse  es- 
senzial  differenza  tra  la  peripneumonia,  ed  il  reuma¬ 
tismo  ?  Mai  no.  Lo  stesso  pur  dicasi  di  certe  com¬ 
plicazioni  di  diverse  specie  di  febbri  di  Reil ,  accen¬ 
nate  dall’  autore.  E  nemmeno  possiamo  noi  vedere 
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essenziale  differenza  di  stato  morboso  nel  coesistere 
di  una  febbre  periodica  intermittente  con  una  qualun¬ 
que  infiammazione  in  una  data  parte.  Imperocché 
troppo  è  oggi  conosciuto,  e  fautore  stesso  il  conosce, 
dovere  iu  tali  casi  di  necessità  ammettere  nelle  in¬ 
termittenti  una  particolare  condizione  morbosa,  di¬ 
stinta  affatto  da  tutte  1*  altre,  arcana  sì,  ma  pur  vera 
e  innegabile,  cioè  la  periodicità ,  che  all’autore  piace 
di  appellare  processo  sui  generis ,  poiché  non  trova 
migliore  specifico  della  peruviana  corteccia.  La  quale 
distinzione  però  non  lede  punto  i  princi pii  fonda¬ 
mentali  della  nuova  patologia  italiana  ,  la  quale  solo 
si  appaga  dei  fatti,  quand’anche  non  possa  vederne 
la  ragione  chiara,  e  solo  si  occupa  di  esporli,  come 
si  presentano,  piuttosto  che  ricorrere  ad  oscure  e 
gratuite  spiegazioni. 

Dopo  le  quali  discussioni  passa  l’Autore  poi  a  di¬ 
scorrere  il  resto  dell’  8.Q  paragrafo,  tirando  in  iscena 
una  da  lui  sopportata  malattia,  onde  provare  la  esi¬ 
stenza  di  certe  da  lui  vezzeggiate  complicazioni  mor¬ 
bose.  Malattia  ,  che  a  lui  sembra  assai  oscura  e  per 
la  difficoltà  di  scoprirne  1’  indole  essenziale  ,  e  di 
spiegale  il  modo  in  che  venne  felicemente  guarita. 
Ma  se  bene  si  esamini  la  cosa  ,  non  veg giamo  oscu¬ 
rità  e  malagevolezze  tali,  che  valgano  a  rattenerci  dal 
darne  un  giudizio.  Imperocché  da  tutti  i  dati  ri¬ 
feriti  da  lui,  dalle  marcate  circostanze  della  medesi¬ 
ma  ,  pare  sia  stata  una  acuta  grave  Pleurite la  qual 
cedette  a  quindici  salassi,  dopo  di  aver  percorso  uno 
stadio  di  ben  quaranta  giorni.  —  Fin  qui  nulla  di¬ 
fficoltà  appare  a  comprendere  la  cosa.  —  Nel  mentre 
che  la  infiammazione  violenta  della  Pleura  cedeva  7 
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benché  lentamente  ,  all’  uso  delle  deplezioni  sangui¬ 
gne  ,  sopraggiunse  una  febbre  periodica  intermittente  , 
la  quale  si  associò  alla  non  per  anco  debellata  Pleu¬ 
rite.  —  Nemmeno  qui  scorgiamo  difficile,  o  sorpren¬ 
dente  codesta  complicazione ^  o  meglio  associazione  di 
morbo  a  morbo;  dappoiché  é  frequentissimo  il  vede¬ 
re  ad  una  preesistente  infiammazione  qualunque  ,  as¬ 
sociarsi  nel  di  lei  corso  una  qualsiasi  febbre  inter¬ 
mittente  ;  chè  é  proprio  della  morbosa  periodicità  il 
potersi  ne’  diversi  casi  collegare  a  qualsiasi  delle  più 
conosciute  condizioni  morbose.  —  La  febbre  periodica 
intermittente  scomparve  affatto  sotto  1’  uso  della  cor¬ 
teccia  Peruviana.  *—  Anche  qui  la  cosa  camminò  as¬ 
sai  regolare,  e  la  periodica  riproduzione  della  soprag¬ 
giunta  febbre  si  impedì  col  nominato  febbrifugo. 
Risulta  adunque  dallo  esposto  ,  che  non  vi  ha  diffi¬ 
coltà  alcuna  a  spiegare  la  sofferta  malattia  dell’Au¬ 
tore  ,  distinguendola  nelle  sue  diverse  circostanze, 
non  tanto  perchè  occorre  di  vedere  alla  giornata 
casi  frequenti  di  consimile  forma,  quanto  perchè  si 
guarì  coi  noti,  e  comuni  mezzi  curativi  quella  grave 
complicazione  di  stato  morboso  ,  che  tanta  oscura 
sembrò  al  nostro  Autore  di  spiegare. 

§  ii.°  In  questo  nono  ecl  ultimo  paragrafo  discor¬ 
re  l’Autore  intorno  all’esito  delle  malattie,  che  da 
lui  viene  riguardato  sotto  tre  differenti  aspetti  :  primo 
o  della  distruzione  intera  dello  stato  organico:,  secon¬ 
do,  ee  o  del  riordinamento  della  turbata  disposizione 
«  delle  parti  organiche  j  terzo  o  della  liberazione  da 
«  esso  di  qualunque  materia  inconveniente  che  vi  si 
et  fosse  intromessa  o  prodotta  ».  Ma  senza  perdersi 
Annali.  Voi,  LXV11I.  m 


ili  tante  parole  ip torno  all’  esito  ultimo  de’  morbi , 
come  fa  l’Autore,  che  v’impiega  ben  sei  lunghe  pa¬ 
gine  ;  senza  occuparsi  a  designare  alcune  distinzioni 
di  modo  nell*  esito  finale  delle  malattie,  potea  più 
presto  e  con  più  chiarezza  asserire  ,  essere  le  malattie 
in  generale  suscettibili  o  di  perfetta  risoluzione  o  di 
esito  mortale „  stando  di  mezzo  tra  questi  due  estremi  la 
risoluzione  imperfetta ,  per  la  quale  restano  vestigia,  più 
o  meno  rimarchevoli  della  pregressa  infermità  nella  eco¬ 
nomia,  conciliabili  però  in  qualche  modo  colla  vita.  Nè 
è  a  dirsi,  che  una  locale  distruzione,  o  disorganizza- 
rnento  di  una  data  parte  ,  che  non  spegne  affatto  la 
vita,  sia  un  esito  ultimo  della  malattia.  Che  questa 
o  si  risolve  perfettamente,  o  no  ,  e  lascia  allora  trac- 
eie  dopo  se  più  o  meno  palesi,  ovvero  termina  colla 
morte  •  mentre  la  scomposizione  organica  ,  e  lo  sfa¬ 
ccio  di  una  parte  qualunque,  è  piuttosto  risultamelo 
di  quella  preceduta  morbosa  affezione  ,  che  non  potè 
essere  fienaia  dai  mezzi  dell'  arte  ;  ma  la  malattia  in 
genere  non  è  tolta  ancora  ,  perchè  ad  indicarne  la 
presenza  rimane  appunto  quel  tale  risultamelo  ,  che 
ben  rare  volte  può  1’  arte  nostra  correggere  o  frena¬ 
re.  Nè  è  da  opporsi  già ,  soccorrere  opportuna  la 
Chini  rgia  molte  volte,  e  provvedere,  perchè  sia  tolto 
ed  esportato  quel  dato  pezzo  già  distrutto  dal  pro¬ 
cesso  sofferto  ,  e  sanare  il  rimasto  risultamento. 

Con  ciò  cosa  sia  che,  il  risultamento  pure  di  unafdata 
condizione  morbosa,  può  essere  alcune  rare  volte  gua¬ 
rito  ;  e  ciò  è  ben  ragionevole  e  conveniente  ,  che 
possa  alcune  volte  avvenire  ;  giacche  quel  dato  risul¬ 
tamento  costituendo,  per  ciò  che  è  in  se  medesimo, 
una  malattia  quasi  nuova  ,  questa  può  essere  suscet- 
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tibile  o  no  di  perfetta  ,  o  di  imperfetta  risoluzione  , 
od  anche  di  morte  ,  il  che  è  più  probabile,  che  nella 
più  parte  de’  casi  succeda.  Ma  l’asserire,  in  generate, 
che  le  malattie  danno  per  ultimo  esito  loro  ,  oltre  i 
già  notati  ,  anche  la  morte  parziale ,  è  uno  esprimersi 
incongruamente;  imperocché,  il  ripetiamo,  l’esito  fi¬ 
nale  de’  morbi  riguarda  ,  od  alla  risoluzione  perfetta, 
od  imperfetta  od  alia  morte  ;  e  quando  avviene  , 
come  dice  1’  Autore  ,  morte  parziale  ,  allora  non  è 
già  un  esito  finale  ,  che  abbia  avuto  il  male  prece¬ 
dente  ,  sibbene  un  particolare  risultamento  ,  effetto 
immediato  della  pregressa  affezione  ,  il  quale  risulta¬ 
mento  può  essere  pur  suscettibile  di  diverso  esito  ul¬ 
timo  ,  perchè  costituisce  in  se  medesimo  un’altra  ma¬ 
lattia. 

Concludasi  adunque,  che  tutti  i  cangiamenti  notati 
dal  Patologo  Cesenate  nel  corso  di  quelle  malattie  , 
eh’  egli  chiama  locali  tendenti  a  farsi  universali  in 
questo  ora  esaminato  Cap.  XIII,  e  da  lui  considerati, 
quali  altrettanti  fatti,  onde  fissare  il  concetto  di  vero 
tramutamento  nell’indole  essenziale  del  processo  mor¬ 
boso,  non  sono  invece  che  effetti  più  o  meno  diretti, 
ed  immediati  di  quel  processo  stesso  ,  il  quale^  o  se¬ 
condo  le  parti  ,  che  attacca  ,  o  quelle  alle  quali  si 
diffonde,  o  per  le  sue  meccaniche  influenze  esercitate 
ne’  vicini  luoghi,  o  per  la  sua  profonda  intensità,  in¬ 
dica  fenomeni  più  o  meno  gravi  ed  allarmanti,  varii 
d’  aspetto  e  di  forma  ,  relativi  però  sempre  alla  qua¬ 
lità  delle  parti  attaccate.  Ed  assai  bene  quadra  alla 
indicazione  di  questo  fatto  importante  la  espressione 
giustissima  dal  Tommasini  addotata  di  malattie  uni¬ 
versali  per  diffusione  di  parziale  eccitamento ,  le  quali 


corrispondono  perfettamente  a  quelle,  che  locali  tcn - 
denti  a  farsi  universali  volle  1’  Autore  appellare.  E 
basta,  infatti,  osservare  per  solo  un  processo  infiam¬ 
matorio  ,  anche  in  esterne  parti  radicato  ,  nato  co¬ 
munque,  e  fisso  in  luoghi  ,  dove  relazioni  di  strut¬ 
tura  ,  contiguità  ,  e  continuazione  di  tessuto  sieno 
molte  :  basta  seguirlo  ne’  suoi  passi,  e  particolari  an¬ 
damenti  ,  tener  dietro  al  suo  crescere  ,  e  diffondersi 
più  o  men  rapido  ad  altri  luoghi  ,  non  che  i  feno¬ 
meni  morbosi  osservare,  che  di  mano  in  mano  risve¬ 
gliansi  ,  e  si  rimarrà  pienamente  convinti  ,  essere  essi 
prodotto  ,  e  conseguenza  di  quel  processo  morboso 
locale  ,  che  in  onta  dei  sintomi  più  o  meno  varii  , 
non  cangia  però  mai  di  indole  essenziale  ,  poiché  in 
ogni  suo  momento  non  trova  freno  che  in  un  metodo 
curativo  identico,  costante,  ed  uniforme  dal  suo  prin¬ 
cipio  in  sino  alla  sua  fine. 

Artìcolo  terzo. 

Cap*  XIV.  —  Dei  sintorni  o  segni  delie  malattie . 

§  i.°  Io  non  saprei  come  chiarire  l’idea  qui  espressa 
sul  principio  del  primo  paragrafo  dall’  Autore  intorno 
a  ciò,  ch’egli  intende  per  malattia j  e  per  sintomi  , 
senza  trovarvi  per  entro  qualche  contraddizione  ,  o 
per  lo  meno  alcuna  troppo  oscura  espressione.  Pe¬ 
rocché  egli  vorrebbe  far  distinzione  tra  malattia  ,  e 
lesione  di  funzioni,  dicendo,  che  1’ una  idea  non  istà 
racchiusa  nell’  allra.  Ma  io  non  so  ,  se  queste  due 
idee  si  possano  1’  una  dall’altra  disgiungere  ,  perchè 
ognuno  vede,  non  potersi  dare  malattia  senza  lesione 
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di  funzioni  ,  nè  queste  potere  essere  lese  ,  senza  che 
non  s’induca  pure  stato  di  malattia.  Nè  si  potrebbe 
chiaramente  vedere  la  cosa  ,  presa  anche  nel  senso 
dell’  Autore ,  supponendo  3  che  alla  lesione  delle  fun¬ 
zioni  preesista  una  alterazione  qualunque  delle  mole¬ 
cole  organiche.  Imperocché,  nè  queste  ponno  alterarsi 
e  nell’  ordine ,  e  nella  composizione  ,  e  nella  natura 
loro  impunemente  ,  e  senza  che  una  qualche  fun¬ 
zione  pure  venga  lesa,  o  sconcertata  in  un  modo  qual¬ 
siasi.  Che  se  volesse  pur  l’ Autore  il  suo  punto  so¬ 
stenere  ;  noi  diremo  a  lui  ,  che  un  solo  fatto  ci  ad¬ 
duca  ,  nel  quale  chiaramente  apparisca  decisa  altera¬ 
zione  del  misto  organico,  senza  che  o  tutte  o  in  parte 
non  sieno  le  funzioni  alterate.  Ma  egli  penerebbe  assai  a 
trovarlo  ,  perchè  il  più  semplice  e  sano  criterio  del- 
r  arte  vi  si  oppone  ,  e  ci  insegna  a  tutta  evidenza  , 
che  nella  economia  animale  non  si  può  dare  stato  di 
malattia,  senza  simultanea  lesione  di  funzioni  ,  e  vi¬ 
ceversa  ;  nè  si  può  1’  organica  mistione  alterare  co¬ 
munque,  senza  che  iieirun  tempo  si  alterino  o  si  per¬ 
turbino  le  organiche  funzioni. 

Dopo  aver  detto  P  Autore,  che  la  lesione  delle  fun¬ 
zioni  non  è  inchiusa  nella  malattia  ,  asserisce  positi¬ 
vamente  ,  che  ne  costituisce  soltanto  «  i  sintomi ,  o 
«  i  segni ,  i  quali  perciò  non  sono  con  la  malattia 
»  una  cosa  medesima j  »  che  anzi  possono  affatto 
mancare ,  anche  esistendo  la  malattia.  Ma  questo  ci 
sembra  un  vero  paradosso  ;  imperocché  se  i  sintomi 
non  altro  indicano  ,  a  suo  dire  ,  che  lesione  di  fun¬ 
zioni  ,  vuol  dire,  che  indicano  pure  esistenza  di  ma¬ 
lattia  ^  e  se  essi  mancano  affatto,  che  rimane  a  con¬ 
siderare  allora  nella  economia  ?  E  di  vero  ,  i  sintomi 
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sono  inchiusi  nella  lesione  delle  funzioni  :  questa  le¬ 
sione  ,  secondo  lui  ,  è  affatto  distinta  dalla  malattia  : 
i  sintomi  mancano  talora  ,  anche  esistendo  la  malat¬ 
tia  ,  e  che  si  osserverà  allora  più.  nella  macchina  in¬ 
ferma  ?  Forse  r  alterato  misto  organico  ?  Ma  come 
può  darsi  alterazione  di  misto  ,  senza  lese  funzioni , 
senza  sintomi  di  sorta  ?  Ove  i  fatti,  per  i  quali  com¬ 
provare  un  tale  concetto  ?  Dove  le  esperienze  ,  o  le 
osservazioni  ?  Oltre  ciò  egli  asserisce  ,  che  i  sintomi 
esprimono  solo  lesione  di  funzioni,  ma  che  non  sono 
una  cosa  stessa  colla  malattia  ,  che  anzi  ponno  man¬ 
care  affatto.  Ma  collo  esprimere  essi  lesione  di  fun¬ 
zioni,  non  esprimono  forse  stato  di  malattia  ?  E  che 
è  mai  questa  già  tante  volte  ripetuta  lesione  di  fun¬ 
zioni  ?  Forse  uno  stato  di  salute?  E  se  i  sintomi  di¬ 
notano  ,  essere  le  funzioni  in  qualunque  modo  lese  , 
ciò  vuol  dire  ,  non  mancare  essi  giammai,  poiché  in¬ 
dicano  veramente  quello  che  loro  appartiene  vera¬ 
mente  di  indicare.  E  se  lesione  di  funzioni  è  lo  stesso 
che  malattia  :  se  i  sintomi  sono  i  segni  pei  quali  le 
funzioni  mostransi  alterate  ,  ciò  torna  lo  stesso  che 
dire,  non  potersi  addare  stato  di  malattia,  senza  che 
v’  abbia  pure  lesion  di  funzioni  ,  e  senza  che  una 
tale  lesione  venga  espressa  da  un  piu  o  meno  esteso 
corredo  di  fenomeni  morbosi  ,  o  di  sintomi. 

Ma  avvedutosi  Y  autore  di  essere  caduto  in  certa 
contraddizione  con  se  medesimo  sopra  i  discussi  prin¬ 
cipi!  ,  viene  piò  avanti  a  confessare  u  che  non  per¬ 
ii  tanto  anche  per  rispetto  alle  piu  recondite  affezioni 
a  egli  non  sì  vorrebbe  così  di  volo  persuadere  j  che 
y>  a  fronte  di  considerevole  disordine  interno  possa  nello 
esteriore  aspetto  delle  funzioni  mantenersi  una  per - 
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»  fellissima  integrità.  »  Con  che  vien  egli  a  confes¬ 
sare  ,  che  se  conviene  al  pratico  osservatore  di  ve¬ 
dere  lesione  di  funzioni  anche  per  rispetto  alle  piu 
recondite  affezioni  ,  molto  meglio  poi  Io  dovrà,  trat¬ 
tandosi  di  altre  meno  recondite  ,  ma  più  palesi  al¬ 
l’occhio ,  e  conosciute,  quindi  seguite  da  più  o  meno 
intera  manifestazione  di  morbosi  fenomeni.  Non  può 
darsi  adunque  disordine  alcuno  materiale  di  molecole 
organiche  ,  per  confessione  dell’  Autore  stesso  ,  senza 
che  si  alterino  più  o  meno  le  funzioni  ,  e  nascano 
quindi  que’  segni  tutti,  pei  quali  esprimesi  cotale  al¬ 
terazione.  Ond’  è  perciò  ,  che  il  disordine  delle  fun¬ 
zioni  essendo  intimamente  legato  a  quello  dell’  orga¬ 
nico  misto,  e  dall’  uno  e  dall’  altro  insieme  viene  co¬ 
stituita  la  malattia;  ed  è  falso  in  conseguenza  il  prin¬ 
cipio  dall’  Autore  isviluppato  intorno  alla  da  lui  sup¬ 
posta  differenza  tra  malattia  ,  e  lesione  di  funzioni. 
Qui  pertanto  ci  occorre  di  ripetere  intorno  ai  sintomi 
de’  morbi  ,  quello  ,  che  altrove  già  accennammo,  po¬ 
tersi  dare  spessissimo  ,  che  molti  di  essi  e  varii  ,  e 
fallacissimi  si  presentino  all’  occhio  nostro,  ed  impon¬ 
gano  talora  al  pratico  anche  avveduto  ^  ma  che  però 
que’  pochi  vi  hanno  ,  che  o  per  la  loro  costanza  ,  o 
per  la  singolarità  ,  o  forza  loro,  notano  veramente  il 
disordine  interno  delle  parti  offese.  E  noi  di  buon 
grado  ci  uniamo  al  chiar.  Autore  ,  facendo  voti  sin¬ 
ceri  ,  perchè  venga  mercè  gli  sforzi  de’  sapienti  cul¬ 
tori  della  scienza  soddisfatto  una  volta  al  comune  de¬ 
siderio  di  avere  una  semejotica  ragionata  ,  della  quale 
manchiamo  pur  troppo,  e  che  fondata  sia  sopra  prin- 
cipii  certi  ,  fissati  da  giudiziosa  osservazione,  retti  da 
sana  filosofia;  e  da  regole  giuste;  giacché  quella, che 
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abbiamo  non  è  che  un  informe  ammasso,  o  congerie 
soltanto,  di  nomi,  non  legati  da  comune  principio, 
ma  vaghi  ,  e  varii  siccome  le  fonti  ,  dalle  quali  sca¬ 
turiscono.  E  se  una  semejotica  ragionata  venisse  sus¬ 
seguita  da  filosofica  etiologia  ,  sarebbero  allora  com¬ 
piti  i  voti  comuni,  e  la  Italiana  Patologia  inoltrerebbe 
di  molto  alla  vera  sua  perfezione. 

§  2.0  L’  Autore  ,  in  questo  secondo  paragrafo  ,  a 
due  sole  riduce  le  specie  di  fenomeni  vitali:  i.°  mo¬ 
vimento  vitale  :  2.0  processo  di  assimilazione  ,  legati 
fra  loro  intimamente  come  la  causa  al  suo  effetto.  Il 
che  torna  lo  stesso  che  dire  ,  Y  uno  non  poter  stare 
senza  dell7  altro,  esercitare  tra  loro  una  reciproca  in¬ 
fluenza  ,  concorrere  insieme  all’intero  fenomeno  della 
vita.  E  se  tanta  strettezza  ed  unione  vige  tra  loro  , 
ragion  vuole  di  concludere  ?  che  le  alterazioni  loro 
debbono  essere  comuni  ,  nè  potrà  1’  uno  disordinarsi, 
stando  sano  l’altro,  giacche,  a  dire  dell’Autore,  sono 
tra  loro  in  ragione  di  causa  ad  effetto.  Eppure  una 
tale  conseguenza,  che  parrebbe  pur  necessaria^  viene 
dall’Autore  negata,  sebbene  discenda  spontanea  dalle 
sue  premesse*  egli  invece  distingue  con  ipotetici  prin- 
cipii  le  alterazioni  dell7  uno  ,  e  dell’  altro  fenomeno 
vitale  in  modo,  che  quelle  del  movimento  vitale,  sono 
ben  diverse  da  quelle  proprie  del  processo  di  assimi¬ 
lazione.  Al  quale  proposito  sono  da  rimarcarsi  le  se¬ 
guenti  sue  parole  :  «  che  ognuna  di  queste  due  ma - 
«  niere  di  fenomeni  morbosi  pub  di  sua  sostanziale 
»  tessitura  ,  e  di  sue  azioni  alterarsi  indipendente - 
”  mente  dalle  altre .  »  Ma  qui  1’  Autore  pecca  oltre 
modo  nello  esprimersi,  e  cade  in  isconci  modi  di  di- 
ìe,  riprovati  affatto  dalla  scienza,  perchè  non  con- 


formi  a  chiarezza,  e  verità.  E  chi,  infatti,  vorrebbe 
rmi  menargli  buona  quella  sostanziale  tessitura  ,  che 
egli  accocca  ad  ognuna  delle  due  maniere  di  fenomeni 
morbosi  indicati ?  Pure  si  prescinda  da  così  mal  adatta 
espressione  ,  e  si  osservi  in  vece  in  quale  contraddi¬ 
zione  egli  sia  caduto  ,  dicendo,  che  «  ognuna  di  que - 
»  ste  due  maniere  di  fenomeni  morbosi  si  possa  al- 
5?  terare  indipendentemente  dall' altra  ,  mentre  poche 
«  lin  ee  prima  assicura,  che  i  processi  del  movimento 
»  vitale  j  e  dell '  organica  assimilazione  sono  tra  loro 
»  costantemente  congiunti  siccome  causa  ed  effetto.  » 
Noi  crederemmo  di  stancare  assai  la  pazienza  del  leg¬ 
gitore  ,  volendo  più  oltre  trattenerlo  a  considerare 
codesti  grossi  abbagli  dell’ Autore,  i  quali  anche  senza 
un  minuzioso  esame  saltano  agli  occhi  prestamente,  e 
ti  mostrano  ad  ogni  passo  la  insufficienza  delle  me¬ 
tafisiche  sottigliezze  a  persuadere  la  mente  di  chi  più 
aìie  osservazioni  ,  ed  ai  fatti  ,  che  a  quelle  intende 
di  applicare  il  severo  raziocinio,  e  la  logica  più  sem¬ 
plice  e  convincente. 

§  3,Q  Nel  terzo  paragrafo  parlando  P  Autore  dei 
due  mentovati  fenomeni  principali  dello  stato  morboso 
(alterazione  di  vitale  movimento,  e  di  processo  d'as¬ 
similazione  )  dice  ,  che  più  del  sapere  ,  coni5  essi  ac¬ 
cadano,  durante  il  corso  delle  malattie,  importerebbe 
il  conoscere  fin  dove  essi  sono  capaci  ad  indicare  le 
qualità  ,  o  l’ indole  essenziale  del  morboso  processo. 
Ma  ee  intorno  a  questo  per  altro  (  sono  parole  del- 
»  P  Autore  )  basta  ciò  j  che  ho  piu  sopra  già  detto  ? 
«  ove  pure  ho  mostrata  la  ninna  evidente  relazione 
»  tra  la  maniera  delle  alterazioni  organiche  >  cd  i 
«  fenomeni  conseguenti.  «  Più  e  più  noi  c/inoltriamo 
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nell’  esame  di  codest’  opera  ,  e?  saltano  in  maggior 
numero  agli  occhi  le  assurdità ,  e  le  contraddizioni 
dell’  Autore.  Anche  la  riferita  qui  sopra  è  del  bel  nu- 
mer’  una.  E  di  vero  ,  se  niuna  relazione,  a  suo  dire, 
decorre  tra  l’alterata  miscela  organica,  ed  i  fenomeni 
che  da  siffatta  alterazione  conseguono,  tornerà  inutile 
affatto  il  perdersi  a  studiare  una  tale  alterazione*  pe¬ 
rocché  essa  è  di  natura,  e  di  modo  a  noi  sconosciu¬ 
ta  ;  ciò  lo  vedono  tutti  ,  e  lo  confessa  1*  Autore  ;  e 
sarà  pure  inutile  di  studiare  i  fenomeni  di  essa,  dap¬ 
poiché  niuna  relazione  esiste  tra  loro  e  quella  ,  nè 
ponno  esprimere  la  vera  indole  essenziale  di  lei.  Ma 
se  non  si  può  studiare  la  prima,  ed  è  inutile  lo  stu¬ 
diare  i  secondi,  a  che  si  riduce  allora  il  grave  e  dif¬ 
ficilissimo  studio  della  scienza  e  dell’  arte  ?  A  poco 
meno  che  nulla.  Che  se  antico  e  incontrastabile  det¬ 
tato  si  è,  ogni  causa  produrre  il  suo  effetto,  ragione 
vuole  che  diciamo  anche  la  alterazione  delP  orga¬ 
nico  misto  produrre  certi  fenomeni  più  o  meno  visi¬ 
bili  ,  e  palesi  ,  i  quali  converrà  appunto  di  studiare  , 
analizzare  ,  confrontare  ,  osservare  con  ogni  esattezza, 
onde  poter  giudicare  della  causa  loro  produttrice  ,  e 
dedurne  criterio  fondato,  onde  assieme  agli  altri,  che 
altre  fonti  ci  somministrano  all*  uopo ,  potere  colla 
massima  possibile  sicurezza  la  essenziale  natura  di¬ 
svelare  de’  morbi. 

Nel  4.°  paragrafo  parla  l’Autore  dei  tempi  o  sta- 
dii  in  che  vennero  da  tutte  le  scuole  distinte  le  ma¬ 
lattie.  E  come  il  fissare  periodi  o  tempi  ai  morbi  , 
più  che  dal  fatto,  si  derivò  dal  capriccio  de’  patologi, 
cosi  non  vale  il  conto  di  perderci  ad  esaminare  co- 
deste  scolastiche  distinzioni.  E  le  critiche  osservazioni 
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che  noi  potremmo  a  questo  particolare  intraprendere, 
sarebbero  assai  di  minor  conio  a  petto  di  quelle,  che 
richieggonsi  a  più  grave  circostanza.  Volendo  noi  qui 
in  poco  raccapezzare  il  mollo,  di  che  nel  discusso  Ca¬ 
pitolo  parla  l’ Autore  intorno  ai  segni  delle  malattie  , 
troviamo,  che  essi,  secondo  lui ,  niuna  reazione  man¬ 
tengono  colla  alterazione  dell5  organico  misto  ,  che  la 
malattia  in  se  considerala  non  racchiude  lesione  di 
funzioni  ,  che  a  due  soli  riduconsi  i  principali  feno¬ 
meni  morbosi,  alterazione  di  movimento  vitale,  e  di 
processo  di  assimilazione  :  che  questi  due  fenomeni 
sono  bensì  tra  loro  costantemente  legati,  siccome  cau¬ 
sa  ed  effetto,  ma  però  potersi  alterare  l’uno  indi¬ 
pendentemente  dall’  altro  ,  producendo  ciascuno  ma¬ 
lattie  diversissime  per  forma  e  per  natura.  Le  quali 
massime  patologiche  qui  ricapitolate  ,  se  sieno  o  no 
sussistenti,  se  contradditorie  o  no,  già  lo  abbiamo 
mostrato;  faccia  ora  il  leggitore  il  resto,  che  noi  pas¬ 
siamo  ad  altro. 

*  %  >  .  ■» 

Capitolo  XV. 

Delle  Diatesi  Browniane  ,  se  appoggiate  dai  fatti  , 

e  costituenti  due  essenziali  differenze  di  malattie. 

$  4*°  Vengono  nei  due  primi  paragrafi  di  questo 
quindicesimo  Capitolo  esposti  dall' Autore,  come  me¬ 
glio  gli  parve,  i  fondamentali  pri  nei  pii  della  dottrina 
Browniana.  Nè  io  qui  vorrò  erigermi  giudice  intor¬ 
no  a  cotale  esposizione ,  e  vedere  ,  se  troppo  slegati 
o  no,  se  tutti,  o  in  parte  soltanto  vennero  da  lui 
sviluppati.  Che  troppo  è  facile,  per  chi  voglia  chiarirsi 
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della  cosa,  il  ricorrere  alla  fonte  originale,  onde  ri¬ 
cavare  di  là  idea  vera  ed  esatta  di  una  teorica  ,  che 
menò  tanto  grido  e  trionfo  ,  e  i  cui  gloriosi  avanzi 
anche  oggidì  procacciano  estimazione  immortale  al  ge¬ 
nio  dello  Scozzese  Riformatore. 

Nel  3.°  paragrafo,  l’autore  trae  oggetto  di  seria  di¬ 
scussione  dal  principio  fondamentale  della  Browniana 
dottrina;  vuo’  dire  la  Eccitabilità ,  la  quale  pare  a  lui  es¬ 
sere  stabilita  a  priori ,  e  considerata  solo  in  astratto^  qual 
semplice  forza  e  nulla  più.  Alla  quale  sua  opinione 
noi  non  vorremo  cosi  ciecamente  inchinare  ,  perchè 
fallace  ci  sembra  e  mal  fondata  ,  e  perché  troppo 
grave  torto  si  farebbe  al  vasto  ingegno  di  quel  gran¬ 
de  filosofo,  del  quale  serberemo  noi  e  serberanno  i 
posteri  memoria  venerata.  Imperocché  non  è  presu¬ 
mibile,  eh'*  egli  considerasse  la  eccitabilità  indipenden¬ 
temente  dallo  stato  organico,  non  altro  essendo  dessa 
che  il  semplice  risultato  dell’  organizzazione  ,  od  una 
generale  proprietà  inscita  ne’  corpi  organizzali  ,  più 
o  meno  palese,  secondo  la  struttura  loro  più  o  me¬ 
no  fina  e  complicala.  Non  è  in  ciò  ,  che  la  teorica 
dello  Scozzese  apparisce  astratta  di  soverchio  e  me¬ 
tafisica  ;  sibbene  nelle  pratiche  applicazioni  de’’  priu- 
cipii  da  lui  stabiliti  intorno  alle  alterazioni  dello  ecci¬ 
tamento.  Non  poteva  il  sublime  concetto  di  Eccitabi¬ 
lità  cadere  in  mente  a  G.  Brown  ,  se  prima  non 
avess’  egli  col  più  profondo  esame  e  colla  più  grave 
meditazione  osservata  la  natura  vivente  ,  organizzata 
com  ella  e,  e  perciò  fornita  di  una  generale  capa¬ 
cita  alla  vita.  Lo  Scozzese  errò  nella  investigazione 
delle  potenze  capaci  a  mettere  in  azione  codesta  in¬ 
genita  proprietà  ai  corpi  viventi.  Ma  il  principio  fon- 
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da  enei)  tale  suddetto  scaturisce  immediatamente  dai 
fatti  innumerevoli  ,  di  che  la  economia  della  vita  ci 
è  larga  ,  sì  nello  stato  sano,  che  nel  morboso.  E  chi 
potrebbe  infatti  una  siffatta  proprietà  generale  e  co¬ 
stante  negare  ai  corpi  organizzati  e  vivi,  per  la  quale 
essi  risentonsi  di  tutto,  che  desta  su  loro  impressione, 
e  per  la  quale  vivono,  e  si  mantengono  in  relazione 
continua  colle  esteriori  potenze  ?  Ben  a  ragione  soste- 
nea  Giovanni  Rasori  contro  le  deboli  offese  di  sciau- 
gurato  clinico  Pavese,  1’  onore  vilipeso  della  Brownia¬ 
na  scuola,  allorché  dicea  :  «L’Eccitabilità  non  è  una 
«  legge,  ma  una  proprietà  della  materia  vivente, 

«  T  una  cosa  non  vuoi  essere  confusa  coll’  altra.  Yo 
«  lendo  parlare  il  linguaggio  di  Brown ,  convien  dnn- 
«  que  dire  ;  1’  Eccitabilità  e  una  proprietà  essenziale 
t<  della  materia  capace  di  vita  ;  lo  stimolo  operando 
«  su  di  essa  produce  la  vita ,  e  in  ciò  consiste  il 
«  principio  fondamentale  della  scienza;  le  vicende  poi, 
«  le  quali  accompagnano  1’ esercizio  degli  stimoli  ope- 
«  ranti  sulla  eccitabilità,  costituiscono  le  leggi  della 
«  scienza  stessa,  le  quali,  secondo  Brown ,  sono  Pe¬ 
ce  saurirsi  ,  P  accumularsi  della  eccitabilità  ,  prodotto 
cc  1’  uno  dall’  azione.  P  altro  dal  difetto  dello  stimolo 
«  il  rispondere  la  eccitabdità  esausta  ad  uno  stimolo 
<c  nuovo  più  che  allo  stimolo  usato,  ecc.  ». 

cc  Se  poi  queste  leggi  sieno  le  sole  .  o  se  altre  an¬ 
ce  cora  ve  ne  possano  avere  ,  se  elleno  sieno  conce- 
cc  pi  te  con  tutta  la  precisione  ,  od  estese  soltanto  ai 
et  fatti  ,  a  cui  possono  essere  estese  ;  e  se  il  princi- 
cc  pio  fondamentale  possa  ridursi  ad  una  espressione 
«  ancor  più  semplice;  queste  sono  cose  che  il  tempo 
a  metterà  in  chiaro,  se  vi  saranno  degli  uomini  ca- 
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«  paci  ,  che  vi  mediteranno  sopra  con  profitto  y>  (i). 
Frattanto  però  noi  osiamo  asserire  ,  che  un  tale  prin¬ 
cipio  fondamentale  non  verrà  distrutto  giammai,  per¬ 
chè  sopra  la  natura  delle  cose  riposa  ,  che  non  può 
venire  alterata  giammai.  E  in  onta  delle  tante  cica¬ 
late  ed  invettive  e  declamazioni  di  ogni  fatta,  con  che 
tanti  avversarli  al  comune  profitto,  hanno  voluto  im¬ 
pugnarlo  ,  esso  formerà  mai  sempre  base  fondamen¬ 
tale  della  più  esatta  e  filosofica  medicina. 

$  5.°  Ma  un  grave  abbaglio  prese  il  nostro  Autore 
nel  4-°  paragrafo  laddove  contrastare  vorrebbe  un 
attributo  primario  della  Browniana  eccitabilità,  cioè 
la  sua  unità  e  indivisibilità.  E  tanto  più  grave  riesce 
codesto  abbaglio  ,  perchè  appoggiato  ad  una  falsa 
analogia.  L’  Autore  pensa  che  la  eccitabilità  non  sia 
che  un  nome  generico ;  comprendente  in  se  tutte 
quante  Y  altre  proprietà  della  materia  vivente,  e  vuole 
stabilire  analogia  tra  la  nozione  di  essa  ,  e  quella 
astratta  di  albero  o  di  animale  in  genere.  Ma  l’ac¬ 
cozzare  insieme  tante  idee  semplici  ,  e  particolari  , 
desunte  qua  e  là  ,  e  comporne  poi  a  talento  una 
idea  generica  ,  composta  o  complessiva  di  albero  ,  o 
di  animale,  questo  è  prodotto  immediato  della  nostra 
mente,  che  le  raccoglie,  e  le  ordina,  e  si  avvezza  a 
passare  dal  semplice  al  composto  per  gradi.  Non  è 
cosi  della  eccitabilità,  la  quale  è  nozione  immediata, 
che  in  noi  risulta  dalla  osservazione  estesa  su  tutto 
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l’organismo  vivente  e  sa  tutti  i  fatti  e  fenomeni  di  esso. 
E  diffami  come  appellare  con  vocabolo  chiaro,  ed  espri¬ 
mere  appuntino  l’idea  di  quella  generale  attitudine  della 
vita,  di  che  sono  forniti  i  corpi  organizzati  ,  e  !a  quale, 
non  mossa  da  esteriori  agenti,  tace,  come  nel  rotife- 
ro,  un  tempo  indeterminato?  O  questo  od  altro  con¬ 
simile  vocabolo  si  usi,  ciò  non  fa;  basta  che  noi  pos' 
siamo  con  nome  appropriato  .indicare  con  esattezza  co- 
desta  capacità  generale  della  materia  vivente  a  rima¬ 
nere  impressionata  ,  ed  offesa  dalle  esteriori  potenze. 

Rinnovando  l’Autore  nel  #.°  paragrafo  le  objezioni 
già  mosse  contro  la  eccitabilità  Browniana  da  Gio . 
Vacca  Berlinghieri  e  da  Candverij  adduce  argomenti 
diversi ,  però  non  appieno  soddisfacenti  ,  onde  mo¬ 
strare  la  insussistenza  dell*  unità  e  indivisibilità  del 
principio  Browniano.  Ma  per  quanto  egli  si  affatichi 
onde  arrivare  all’  intento  suo  ,  noi  crediamo  ,  che 
ben  addietro  siasi  rimasto ,  e  che  molto  gli  rimanga 
a  fare  ancora.  Imperocché  non  è  da  fenomeni  diversi, 
onde  manifestatisi  le  impressioni  organiche  ,  che  si 
vorrà  dedurre  argomento  a  sostenere  la  tesi  agitata 
daH’Autore.  Non  è  il  senso  ,  il  moto  muscolare  ,  non 
le  emozioni  dell’animo,  ecc. ,  che  presentino  indizio 
sicuro  ,  onde  fissare  differenza  essenziale  nella  eccita¬ 
bilità  riguardata  secondo  le  apparenze  diverse  de’ 
mentovati  fenomeni.  E  perchè  mai  1’  organo  della 
visione  risponde  allo  stimolo  della  luce  ,  se  non  per¬ 
chè  fornito  di  quella  ingenita  eccitabilità  ,  per  la 
quale  appunto  risentesi  della  impressione  luminosa  y 
e  si  muove  ed  agisce  secondo  le  leggi  di  sua  parti¬ 
colare  struttura?  Perchè  mai  il  muscolo  è  irritabile, 
sensibile  il  nervo  ,  contrattile  la  cellulare ,  se  non 
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perchè  la  eccitabilità  anima  e  il  muscolo  ,  e  il  ner¬ 
vo  ,  e  la  cellulare,  e  nell’  uno  un  dato  movimento, 
e  negli  altri  un  altro  produce  ,  secondo  la  partico¬ 
lare  tessitura  ?  Ed  essi  in  fatti  sono  in  modo  organiz¬ 
zati,  che  risentonsi  tosto  di  ogni  tocco  esteriore,  e 
rispondono ,  ciascuno  a  modo  di  sua  struttura ,  alle 
impressioni  di  quelle  esterne  potenze,  le  quali  colFa- 
zion  loro  sull’  organismo  fanno  ,  che  il  muscolo  si 
corrughi  ,  senta  il  nervo  ,  e  il  cellulare  si  contragga. 
Ma  è  sempre  queir  una  e  indivisibile  eccitabilità,  che 
regola  e  produce  i  notati  fenomeni  diversi  ,  nè  per 
qualsiasi  apparenza  loro  potremo  mai  stabilire  diffe¬ 
renza  vera  in  quella  essenziale  proprietà  ,  di  che  è 
dotata  la  materia  vivente.  Di  vero ,  suppongasi  per 
un  momento  ,  che  la  economia  animale  fosse  omoge¬ 
neamente  organizzata  in  tutti  i  suoi  punti  ,  e  che 
omogenea  fosse  pure  Y  azione  delle  esteriori  potenze, 
capaci  di  metterla  in  movimento  ,  e  noi  vedremmo 
allora  omogenea  ,  e  identica  manifestazione  di  feno¬ 
meni  vitali.  Finche  alle  cognizioni  nostre  non  venga 
comunicato  impulso  sì  forte  da  potere  più  addentro 
penetrare  lo  sguardo  nella  essenza  vera  de’  corpi  , 
non  che  delle  loro  proprietà,  od  attributi  ,  noi  dob¬ 
biamo  rimaner  paghi  di  poter  sottoporre  a  certe  leggi 
generali  i  più  apparenti  fenomeni  che  osserviamo  , 
quando  codeste  leggi  risultino  immediatamente  dalla 
natura  stessa  delle  cose,  direi  quasi,  spontaneamente, 
ne  già  supposte  od  immaginate.  E  perchè  un  corpo, 
abbandonato  a  se  ,  cede  di  necessità  alla  legge  de’ 
gravi,  e  discende;  perchè  un  altro  in  date  circostanze 
collocato  ,  si  accosta  e  aderisce  ad  un  altro  corpo  , 
perche  masse  le  più  strepitose  rattennute  dal  contra- 


sto  reciproco  di  centrifughe  ,  e  centripete  potenze  si 
aggirano  nel  gran  sistema  del  mondo,  e  danno  ordine 
e  moto  all’universo,  diremo  noi  per  avventura  ,  che 
in  tutte  le  qui  notate  circostanze  primeggia  e  regola  li 
indicati  fenomeni  una  proprietà  differente  per  propria 
essenza?  E  la  gravità  la  adesione  j  la  coesione  e  la  ceti* 
t ripeta  forza,  ed  altre  simili,  non  sono  esse  modificazioni 
di  quella  comune  e  generale  proprietà,  di  che  è  fornita 
la  materia  bruta,  e  che  l’universale  consenso  degli  uo* 
mini  appellò  attrazione ?  Come  mai  stabilire  essenziale 
differenza  di  leggi  nelle  notate  circostanze  ,  quando 
Lutti  i  fenomeni  suddetti  riducoasi ,  e  si  calcolano 
esattamente,  sottoponendoli  a  quella  generale  legge 
che  abbiamo  nominato  ?  La  quale  ,  se  anche  potesse 
discoprirsi  nella  sua  intima  natura  ;  ciò  non  toglie¬ 
rebbe,  che  fossero  meno  certi  i  fenomeni  considerati 
in  relazione  con  quella  ;  tanto  è  vero  ,  che  i  filosofi  v 
se  non  si  fossero  per  tanto  tempo  perduti  nella  ridi¬ 
cola  investigazione  delle  cause  prime s  e  si  fossero  in 
vece  accontentati  di  spiegare  e  coordinare  i  fenomeni 
piu  apparenti  e  sicuri  della  natura  ,  avrebbero  sve¬ 
late  assai  piu  leggi  regolatrici  de’  medesimi  ;  e  le 
scienze,  che  di  queste  sole  si  avvantaggiano,  e  ere* 
scono  col  tempo,  avrebbero  fatto  più  rapidi  passi 
verso  il  loro  perfezionamento. 

E  che  dal  complesso  mirabile,  e  dall’  armonia  delle 
singole  parti  ne  risulti  quel  tutto,  che  organismo 
animale  si  appella  ;  che  tutte  le  singole  ,  e  diverse 
funzioni  del  medesimo  concorrano  insieme  alla  for¬ 
mazione  di  ciò,  che  vita  si  noma;  che  per  il  vincolo 
indestruttibile  esistente  tra  le  funzioni  e  V  organismo 
intero  ,  e  le  singole  sue  parti  ,  risulti  vero  ,  e  fon* 
Ann  ut.  Col,  LXFUt,  i3 


dato  giustamente  quel  meraviglioso  «  consensus  unuSj 
cons&ntientia  omnia  «  in  forza  appunto  di  quella  ge¬ 
nerale  proprietà,  ingenita  all’ organizzazione  ,  e  che 
la  rende  capace  di  vita  ,  ciò  è  tanto  dimostrato  dai 
fatti  ,  non  che  da  tutti  i  fenomeni  della  natura  vi¬ 
vente  ,  che  venne  sentito  vero  da  profondi  filosofi  , 
i  quali  si  fecero  a  considerarli  attentamente  ;  fra  i 
quali  in  molto  chiara  maniera  si  espresse  il  celebre 
Cabanis  ;  «  En  ètablissant  cinsi ,  presque  des  les  pre- 
s>  mier  pas  la  correspondance  des  jormes  exterieures 
>3  des  corps  aoec  le  caraclère  des  mouoemens  ,  et  da 
55  caractére  des  mouoemens  aoec  la  tournure ,  et  la 
55  marche  des  maladics  3  aoec  la  direction  des  pen- 
55  chariSj  et  la  formalion  des  habitudes ,  sans  doute  nous 
55  franchissons  beaucoup  dlntermediaires,  qui  rVont  étc 
55  parcourus  que  lentement  par  les  obseroateurs.  Il  a 
55  fallii  de  V attention  et  du  temps  pour  decouo tir  dans 
55  les  ouorages  de  la  nature  c.es  rapports  directs  de  tou- 
55  les  les  parties  qui  les  composent  ,  et  de  tous  Ics 
55  mouvetnens  doni  il  sont  animés  ;  ilajallu  beaucoup 
55  cV observations  pour  concevoir  Videe  que  les  parties 
55  sont  faites  V ime  pour  Vautre  j  ou  plutót  que  leur 
55  reuniou  systématique  en  un  tout ,  que  leurs  pro- 
55  priétés  ,  ou  leur  functions  dépendent  de  certaine 
J5  loi  commune  qui  les  embrasse  toutes  égalemert.  . 
55  Mis  cette  oue  generale  porte  aoec  elle  un  si  grand 
55  caractére  d!  eoidence  et  de  certi  tilde  ,  elle  nait  si 
55  directement  de  la  nature  des  choses  j  et  de  notre 
55  maniere  de  les  conceooir ?  quils  seraìt  tres -super- 
55  Jlu  sur- tout  cVaprés  ce  ,  que  f  ai  clit  dans  la 
55  Memoire  déjà  citée j  de  oouloir  reoeniv  sur  la  suite 
55  de  se<;  prcuoes .  On  peut  donc  V ddmettre  aoec  con - 
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»  fiance *  cornine  le  rèsultat  te  plus  immediat  des 
»  jcdts  »  (i). 

g  6.  Dalla  osservazione  di  ciò  che  succede  nella 
fìsica  combustione  de’  corpi ,  pel  concorso  cioè  di  fì¬ 
siche  e  chimiche  leggi  ,  deducendo  Y  autore  una 
certa  analogia  ,  per  vero  dire  forzata  ,  con  ciò  che 
suppose  Brown  in  quanto  ai  fenomeni  della  eccita¬ 
bilità  ,  asserisce  nel  §  6.°,  che  siccome  nella  combu¬ 
stione  de’ corpi  ,  raccendersi  immediato  del  fuoco, 
il  divampare  rapido  della  fiamma  ,  lo  spandersi  della 
luce  e  del  calorico  ,  il  sollevarsi  de’  vapori  ,  sono  im¬ 
mediato  effetto  di  diverse  fìsiche  e  chimiche  circo¬ 
stanze  concorrenti  tutte  alla  formazione  del  medesi¬ 
mo  fenomeno  ;  cosi  il  senso  ,  il  moto  muscolare  le 
azioni  della  mente ,  le  emozioni ,  che  lo  Scozzese  de¬ 
rivava  da  quell’  una  e  indivisibile  eccitabilità  ,  che 
veniva  dagli  stimoli  impressionata  ,  sono  in  vece  da 
riferirsi  ad  altrettante  leggi  diverse  ,  ed  essere  per 
ciò  assurdo  il  pensare  ?  che  uno  e  identico  sia  quel 
principio  fondamentale  ,  al  quale  il  Brownianismo  li 
riferiva.  Il  qual  modo  di  argomentare  basato  sopra 
di  una  similitudine  male  trascelta  ed  applicata ,  non 
desta  punto  meraviglia  per  la  sua  stravaganza  ,  nè  ha 
faccia  di  novità  per  chi  addottrinalo  nella  storia  del- 
1’  arte  ,  sa  ,  essere  stato  già  usato  da  Girlanner  ,  e 
con  molta  serie  di  ragionamenti  sostenuto  da  Gio. 
Ven.  Reil ,  e  da  Baume s ,  i  quali  dissero  già  ìa  vita 
non  essere  altro,  che  una  vera,  continua,  costante 
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combustione.  Ma  una  tale  analogia  quadra  tanto  alla 
circostanza  ,  come  quadrava  1’  esempio  della  spugna 
imbevuta  ,  e  zeppa  d’  acqua  onde  un  tale  moderno 
peripatetico  spiegava  la  presenza  dell’  anima  in  tutto 
il  corpo,  ed  in  ciascuna  parte  di  esso.  Che  il  volere 
da  ciò,  che  avviene  nella  fisica  combustione  de’  corpi 
trarre  argomento  ,  che  valga  a  negare  la  unità  e  in¬ 
divisibilità  del  principio  fondamentale  di  Brown  ,  sa¬ 
rebbe  certamente  un  ragionare  alla  cieca,  ed  un  ca¬ 
dere  nelle  più  assurde  conseguenze.  E  tutti,  che  leg¬ 
geranno  codesto  6  paragrafo  della  Patologia  analitica , 
c  che  vorranno  meditare  alla  importanza  dell’  argo¬ 
mento  in  quistionc  ,  certo  resteranno  ,  siccome  noi  , 
altamente  meravigliati  ,  come  1’  autore  sullodato  non 
abbia  posto  mente  alla  grande  dissomiglianza  che  scorre 
tra  questi  due  fatti  ,  1’  abbruciare  cioè  di  un  corpo  , 
cd  i  fenomeni  della  Browniana  eccitabilità. 

Ma  confusione  evidentissima  di  circostanze ,  e  di 
fatti  si  osserva,  discorrendo  il  successivo  Paragrafo 
7.0.  Nega  l’autore,  che  all’azione  delli  esterni  agenti 
»  succedano  istantaneamente  j  e  senza  veruna  sueces- 
”  sione  le  funzioni  del  senso  ^  del  moto  muscolare  , 
»  della  mente  j  e  delle  emozioni  »  ,  e  in  prova  di  ciò 
arreca  il  fatto  della  legatura  de’  nervi  ,  di  che  par¬ 
lano  molti  fisiologi,  per  cui  viene  interrotta  la  pro¬ 
pagazione  al  comune  sensorio  delle  impressioni  destate 
in  una  parte  qualunque  dalle  esteriori  potenze.  Ma 
noi  non  vediamo,  come  si  possa  per  codesto  fatto 
distruggere  quell’altro,  ben  diverso,  quello  cioè  della 
capacità  a  sentire  le  esterne  impressioni  ,  di  che  è 
fornita  la  materia  organizzata.  Che  le  esterne  impres¬ 
sioni  esercitate  sopra  un  punto  qualunque  della  eco- 
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notula  debbano  essere  dal  sensorio  percepite  ,  e  che 
per  essere  percepite  debbano  fino  a  lui  propagarsi 
per  trasmissione,  ovvero  la  sua  azione,  od  influenza 
reagir  debba  sul  punto  impressionato  ,  questo  è  un 
fatto  a  tutti  conosciuto  ,  riguardante  esclusivamente 
alle  particolari  leggi  del  sistema  nervoso.  Che  alla  in¬ 
tera  percezione  di  una  data  impressione  si  esiga  in¬ 
tera  comunicazione  dei  nervi  della  periferia  coi  cen- 

% 

tro  sensoriale,  ovvero  integrità  del  nervoso  sistema: 
che,  tolta  codesta  communicazione  ,  ed  integrità  ,  la 
impressione  destata  non  venga  perciò  percepita,  o  si 
interrompa,  questo  non  ha  a  che  fare  colla  eccitabi¬ 
lità,  che  è  solo  un  attributo  generale  dell’ organismo 
vivente,  Ma  la  confusione  di  codesti  fatti ,  riguardati 
tutt’  uno  dall’autore,  forse  deriva  da  ciò,  che  egli 
non  si  è  voluto  ben  penetrare  di  quello,  che  ora  in¬ 
tendono  i  moderni  fisiologi  italiani  intorno  la  eccita¬ 
bilità. 

Nel  modo,  in  che  parla  di  principio  eccitabile  dij- 
fuso  a  tutta  la  macchina  piu  o  meno,  sembrerebbe, 
eh*  ei  volese  riferire  P  idea  a  qualche  principio  esi¬ 
stente  da  per  se,  indipendente  dalPorganismo ,  agente 
con  propria  forza,  causa  di  tutti  i  fenomeni  della 
vita;  ma  questo  é  errore,  dappoiché,  ripetiamolo  an¬ 
cora  ,  un  tale  principio  non  esprime ,  che  una  pro¬ 
prietà  essenziale  della  materia  vivente  ,  prodotto  im¬ 
mediato  di  quella  organizzazione ,  di  che  compongonsi 
tutti  i  corpi  animati.  E  tanto  assurdo  sarebbe  il  pen¬ 
sare  alla  esistenza  di  un  principio  sui  generis ,  esistente 
da  per  se  stesso,  quanto  assurdo  sarebbe  il  volerlo 
immaginare  intorno  alla  attrazione.  Non  venga  adun¬ 
que  dall’  autore  fatto  colpa  allo  Scozzese  di  aver  la- 
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ciuto  il  fatto  mentovato  della  legatura  del  nervo* 
non  entrava  un  tale  fenomeno  per  nulla  in  ciò,  ch’egli 
intendeva  di  alludere  nella  sua  dottrina  dell’eccitabi¬ 
lità  ,  e  dell’  eccitamento. 

Lo  stesso  dicasi  della  associazione  de ’  movimenti 
organici ,  dei  consensi ,  delle  azioni  morbose  limitate 
a  certi  organi  3  dei  patemi  diversij  della  intensa  medi - 
(azione ,  che  rende  insensibile  agli  urti  esteriori  ,  di 
una  viva  emozione ,  del  dolore  ,  che  si  limita  a  pre¬ 
ferenza  in  alcuni  punti  ,  fatti  questi  e  fenomeni  ac¬ 
cennati  dall’  autore,  siccome  contrarii  alla  unità  e  in¬ 
divisibilità  del  principio  fondamentale  di  Brown.  Tutti 
codesti  fatti  non  hanno  a  che  far  nulla  colla  eccita¬ 
bilità  di  che  sono  fornite  tutte  le  diverse  e  singole 
parti  della  vivente  economia.  Imperocché  riguardano 
essi  o  a  leggi  particolari  del  sistema  nervoso,  od  alla 
maggiore  o  minor  forza  di  una  data  impressione  più 
o  meno  sentita  e  percepita  dai  sensorio  ,  ovvero  ad 
altre  particolarità  dipendenti  dalle  relazioni ,  e  dallo 
stato  differente  delle  parti.  Ma  tutto  questo  non  di¬ 
strugge  quell’ altro  fatto,  essere  e  il  muscolo,  e  il 
nervo,  e  l’organo,  e  il  viscere,  ed  il  sistema  più  o 
meno  eccitabili,  cioè  a  dire,  organizzati  in  modo  da 
essere  più  o  meno  capaci  di  risentirsi  delle  esteriori 
impressioni  relativamente  ed  alla  struttura  loro  ,  ed 
all’  azione  stessa  particolare  su  loro  esercitata  dalle 
esterne  cagioni.  Ond’ è  perciò,  che  se  la  Eccitabilità 
è  un’attributo  essenziale  risultante  dalla  organizzazione 
de’  corpi,  come  noi  li  vediamo  in  natura;  e  se  la 
organizzazione  ,  non  solo  riguardo  alle  specie  diverse 
ne’  corpi  organizzati,  ma  nell’individuo  stesso  appare 
più  sottile,  e  complicata  nelle  une  che  nelle  altre 
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parti,  anche  la  eccitabilità  per  conseguenza,  per  ciò 
che  è  nell’individuo  stesso,  appare  più  o  meno  mani¬ 
festa  ,  e  si  presenta  con  fenomeni  più  o  meno  diffe¬ 
renti,  secondo  la  maggiore  o  minore  apparente  diver¬ 
sità  della  organica  costruzione  delle  parti.  Quindi  il 
nervo  ,  perchè  di  costruzione  più  fina  ,  apparisce  più 
eccitabile  dell’osso,  o  del  tegumento,  senza  che  però 
siavi  meno  eccitabilità  nell’  uno  che  nell’  altro.  Nè  la 
irritabilità  ,  la  sensibilità  ,  la  contrattilità  ecc.  ,  dette 
modificazioni  della  eccitabilità,  ledono  in  alcuna  ma¬ 
niera  il  concetto  Browniano  ^  giacché  quelle  non  sono 
che  leggi  della  stessa  eccitabilità,  considerata  riguardo 
ai  tessuti  ,  e  sistemi  diversi  componenti  la  animale 
economia.  Leggi  però,  che  non  sussisterebbero  ,  nè 
sussister  possono  senza  di  essa  ,  perchè  cesserebbe  di 
esser  sensibile  il  nervo,  di  corrugarsi  il  muscolo,  e 
di  contrarsi  la  cellullosa,  quando  cessasse  in  loro  ogni 
qualunque  eccitabilità.  Non  si  può  pertanto,  senza  le¬ 
dere  i  diritti  della  più  sana  ragione  ,  impugnare  o 
contrastare  il  concetto  browniano  della  eccitabilità  ri¬ 
guardata  siccome  una,  e  indivisibile  essenziale  pro¬ 
prietà  dell’  organismo  vivente  ;  nè  le  sue  leggi  parti¬ 
colari  si  debbono  confondere  con  essa  ,  in  quanto 
alla  migliore  chiarezza  ,  ed  intelligenza  de’  fenomeni 
vitali  ,  come  non  si  ponno  confondere  il  nervo,  il 
muscolo,  l’occhio,  il  testicolo,  tra  loro  indifferente¬ 
mente,  sebbene  risultino  da  una  stessa  organizzazione. 
Ebbe  adunque  tutta  ragioue  lo  Scozzese  riformatore 
di  appellare  »  una  loto  corpore ,  et  indivisa  propria - 
tas  »  la  eccitabilità;  perocché  ciasauna  parte  della 
macchina  animale  ne  è  essenzialmente  fornita rispon¬ 
dendo  ciascuna  all*  azione  delle  esteriori  potenze.  E 
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quello  che  vediamo  avvenire  nella  natura  vivente  , 
occorre  pur  di  vedere  nella  materia  bruta*  imperoc¬ 
ché  quella  generale  ,  ed  essenziale  proprietà  ,  che  at¬ 
trazione  si  noma,  della  quale  sono  torniti  i  corpi  inor¬ 
ganici  tutti,  non  solo  si  manifesta  nella  massa  intera 
de’  corpi,  ma  ogni  minima  particella  integrante  ne  è 
egualmente  dotata  ,  e  presenta  gli  stessi  fenomeni  , 
suscettibili  della  medesima  certezza,  e  del  medesimo 
calcolo,  che  veggonsi  accadere  nella  massa  totale. 

^  7.  Per  le  accennate  cose  adunque  può  di  leg¬ 
gieri  ognuno  rilevare  la  insuffìcenza  delie  objezioni 
mosse  dalT  autore  contro  il  principio  fondamentale 
delia  Browniana  dottrina  ,  ed  ammesso  pure  oggi d i 
dai  riformatori  della  italiana  patologia  ,  come  inne¬ 
gabile  ,  ed  inconcusso.  Ed  ognuno  potrà  eziandio 
comprendere  di  quali  deboli  argomenti  ,  sebbene  con 
molta  sottigliezza  sviluppati  ,  siasi  prevalso  P  autore  , 
onde  dar  forza,  ed  appoggio  a  certe  sue  preconcepite 
idee  sulla  alterazione  dell’  organico  misto.  Quindi  noi 
ci  vediamo  forzati  a  toglierlo  di  certa  lusinghevole 
fiducia  dello  avere  bastantemente  dimostrata  la  »  in - 
»  sussistenza  di  tutti  i  principii  browniani  3  da’  quali 
»  egli  dedusse  la  divisione  diatesica  delle  malattie,  » 
Il  che  se  veramente  sia  o  no ,  se  un  tale  trionfo 
abbia  veramente  ottennuto  o  no  ,  ben  lo  potrà  giu¬ 
dicare  chi  ci  seguì  con  diligenza  nella  disamina  dei 
pensamenti  buffaliniani. 

Ne!  Paragrafo  poi  ,  non  so  per  quale  divisa- 
mento,  si  fa  V  autore  ad  investigare  una  sorgente 
unica  ,  dilla  (piale  poter  derivare  sicuro  argomento 
onde  sostenere  la  unità  del  principio  browniano.  E 
tale  argomento  a  lui  sembra  di  poter  desumere  da 


20  I 


ciò  5  che  disse  Erasmo  Darwin  intorno  alla  distribu¬ 
zione  ,  ed  agli  effetti  della  potenza  sensoria.  Nè  noi 
ci  faremo  ad  osservar  qui  ,  se  dalla  indicata  fonte  si 
possano  o  no,  colali  prove  derivare;  troppo  è  facile 
di  vederlo  per  chi  voglia  discorrere  ,  e  meditare  sulla 
classica  ,  e  sublime  opera  della  Zoonomia ,  cotanto 
illustrata  ,  per  non  dire  creata  ,  dai  sullodato  autore. 
Solo  qui  mostrare  intendiamo  in  quale  grossolana 
contraddizione  sia  caduto  1’  autore,  il  quale  nel  §  q.° 
si  vale  a  sostegno  della  unità  e  indivisibilità  del  prin¬ 
cipio  browniano  di  un  fatto  ,  del  quale  poco  prima  , 
nel  $  7.0,  si  servi  a  provare  tutto  il  contrario.  Basta 
riportare  le  sue  stesse  parole,  onde  rimanerne  con¬ 
vinti.  Ecco  coiti’  egli  si  esprime  nel  §  7.0  «  Ne  è 
s>  meno  notabile  a  questo  proposito ,  come  una  inten- 
»  sissima  meditazione  j  od  una  vivissima  emozione 
»»  renda  P  uomo  insensibile  agli  urti  delle  cose  ester- 
»  ne  ,  e  sospenda  quindi  in  certo  modo  la  serie  dei 
>7  movimenti  sensitivi  ,  mentre  che  i  movimenti  irrita - 
7?  ti  vi  .  .  .  seguitano  ad  operarsi  sema  verun  cangia - 
y>  mento..  ,E  tutti  questi  fatti  sia  in  un  modo  o  in 
»  un  altro  pongono  pure  sott’  occhio  altrettanti  esempi 
«  di  azioni  vitali,  non  egualmente  spiegate,  non  egual- 
«  mente  diffuse  per  tutti  i  punti  de LP  organismo  :  ma 
»  parziali  e  circoscritte  ;  il  che  evidentemente  non  po- 
»  trebbe  * addivenire  y  se  la  eccitabilità  fosse  una  e 
»  indivisibile  per  tutto  il  corpos  giacche  non  potrebbe 
w  allora  avere  nello  stesso  tempo  ,  che  uno  o  mede - 
»  simo  stato  ,  o  maniera  di  essere j  o  azione  dovun- 
y>  que  ella  esiste.  >5  Ora  vediamo  come  l’Autore  si  espri¬ 
me  nel  paragrafo  nono  ;  «  Tuttavia  un  nuovo  argo - 
i9  mento  a  sostenere  la  unità  del  principio  eccitabile 
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»  potrebbesi  per  avventura  dedurre  dallo  stesso  Dar- 
55  win  ,  e  precisamente  da  Lutto  ciò  ,  che  questo  sot~ 
»  iilissimo  pensatore ,  ha  insegnato  intorno  la  distri - 
«  buzione  e  gli  effetti  della  potenza  sensoria.  E  certo 
»  che  a  considerare  come  un’organo  tenuto  in  grande 
>5  esercizio  non  solo  logori  le  forze  proprie  j  ma  ne 
5j  renda  eziandio  manchevoli  tutti  gli  altri  organi j  a’ 
55  quali  o  non  si  era  propagata  veruna  nuova  mani - 
55  festazione  ,  o  erano  anzi  rimaste  inoperose  le  con - 
55  suete  :  pare  sia  evidentissima  la  unità  del  principio , 
55  che  regge  le  azioni  dei  corpi  organizzati.  L’esempio 
55  ne  e  chiarissimo  nelle  gravi  meditazioni  ,  e  nelV  e- 
55  stasi y  ove  la  gagliarda  energia  del  sensorio  comune 
»5  nell’  atto  che  getta  i  sensi  esterni  nella  inazione  , 
55  lascia  poi  la  sensibilità  ottusa  dovunque  j  e  dap - 
»  pertutto  spossata  la  energia  muscolare  ciò  j  che 
?5  dimostra-  un  logoro  di  attività  vitale  non  solo  nella 
55  parte  tenuta,  in  sommo  esercizio  ,  ma  in  tutte,  le 
55  altre  ancora  ;  ne  questo  parrebbe  dovesse  avvenire 
55  quando  non  fosse  medesimo  il  principio  d’  azione 
55  in  tutto  V  organismo.  55  II  confronto  di  ciò  che  vie¬ 
ne  a  dire  V  Autore  nel  paragrafo  settimo  e  che  qui 
abbiamo  riferito,  con  quello  ,  che  poscia  asserisce  nel 
paragrafo  nono  ,  e  da  noi  qui  pure  riportato;  la  con¬ 
seguenza  ,  che  immediata  discende,  il  giudizio  che  se 
ne  può  formare,  sono  cose  tutte  pertinenti  a  chi  leg- 
Se  >  giacché  a  lui  lasciamo  ogni  cura  di  farlo. 


(  Sarà  continuato  ). 
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De  vaccinationis  necessitate  per  totum  orberà 
rite  instituendae.  Dissertatio  habita  in  ter - 
tio  consessu  universali  X.  congregationis 
Societatis  naturae  curiosorum  et  medico- 
rum  Germa/iiae  in  Aula  Caesar.  Universi - 
tatis  V indobonensis  die  26  septembris  anni 
i832  ab  Aloysio  Sacco  ?  Med.  et  Chir.  Doc - 
tore ,  Decano  in  majori  nosocomio  Medio - 
lani ,  plurium  academiar.  sodali  ;  eie.  etc. 
Mediolani ,  ex  typis  V incendi  Ferrarii } 
1 83  2. 

Sembrava  specioso  che  il  sig.  dott.  Sacco  ,  il  quale 
si  rese  tanto  benemerito  appo  i  suoi  concittadini 
pella  parte  massima  che  assunse  non  solo  nella  pro¬ 
pagazione  dell’innesto  del  vaccino,  ma  per  rinvenire 
questa  malattia  nelle  nostre  mandrie  e  pelle  nobili 
fatiche  onde  illustro  questo  ramo  importantissimo 
delle  scienze  fisiche,  si  rimanesse  silenzioso  in  questi 
ultimi  anni  ,  in  cui  la  discrepanza  delle  opinioni  sul 
Aalore  che  compete  a  quel  presidio  ,  si  è  estesa  a 
tal  segno  da  porne  in  non  tenue  dubbio  la  conve¬ 
nienza.  Epperò  la  presente  Dissertazione  ,  la  quale  si 
aggira  segnatamente  su  fatti  relativi  all’  oggetto  in 
discorso  ,  giunge  in  questo  momento  assai  opportuna 
a  far  noto  al  pubblico  come  la  pensi  attualmente  in 
proposito  un  pratico  le  di  cui  opinioni  si  era  ansiosi 
di  conoscere. 

Questa  scrittura  è  la  stessa  che  il  rispettabile  au* 
tore  lesse  all’adunanza  dei  Dotti  Alemanni  tenutasi  in 
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Vienna  nell’ autunno  dello  scorso  anno  i83a.  —  1 
fatti  onde  in  essa  si  parla  ,  sono  costituiti  da  altret¬ 
tante  sperienze  tutte  di  esclusivo  diritto  dello  stesso 
medico  ,  le  quali  ,  salve  le  discipline  sanitarie  ,  veni¬ 
vano  con  superiore  consentimento  eseguite  nel  Pio 
luo^o  di  Santa  Caterina  alla  ruota  di  Milano. 

Sul  loro  significato  pertanto  i  leggitori  non  possono 
che  attenersi  alla  conosciuta  probità  ,  ed  ai  lumi 
dello  sperimentatore.  E  da  aggiungersi  che  ,  se  si 
faccia  astrazione  da  un  passo  ove  il  dott.  Sacco 
accenna  di  essere  informato  che  alcuni  sperimenti 
analoghi  a’  suoi  furono  già  tentati  da  altri  medici  , 
esso  non  ha  creduto  per  ora  di  farne  più  dettagliata 
menzione  ,  nè  di  trarre  illazioni  che  da  quanto  ve¬ 
deva  cogli  occhi  proprj  :  quantunque  da  altro  brano 
dell'  oouscolo  resulti  ,  che  in  altra  Memoria  eli’  ei  si 
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riserva  a  pubblicare  più  tardi  sul  medesimo  argo¬ 
mento  ,  egli  sia  per  farsi  ,  cora’  è  di  dovere  ,  pur 
carico  di  quanto  fu  visto  ed  avvertilo  da  altri. 

Rispettando  quindi  lo  scopo  dell’  autore  in  questo 
seri  Ito  ,  la  semplice  esposizione  cioè  di  un  dato  no¬ 
vero  di  fatti  per  esso  annoiati  ,  e  delle  conseguenze 
alle  quali  esse  condurrebbero  ,  noi  ci  limiteremo  del 
pari  a  non  porgerne  che  un  fedele  sunto.  Nel  che 
fare  altro  non  intendiamo  che  supplire  al  limite,  cer¬ 
tamente  troppo  angusto,  che  la  modestia  dell’autore 
pose  al  numero  degli  esemplari  che  ne  corrono  nella 
nostra  Milano. 

L’  oggetto  che  ha  in  ispecie  interessato  il  sig.  dot¬ 
tore  Sacco  ,  è  come  di  leggeri  si  scorge  dalla  lettura 
della  sua  Memoria  ,  il  presentarsi  del  così  detto  va- 
jnolo  modificato  nei  soggetti  vaccinati. 
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Fino  a  tanto,  infatti,  che  siffatto  avvenimento  non 
fu  rappresentato  che  da  qualche  caso  assai  raro ,  fino 
a  tanto  che  di  esso  si  potè  assegnare  una  causa  in 
una  straordinaria  affinità  di  qualche  organismo  pel 
fomite  vajuolico  ,  nè  d’  altra  parte  aveansi  esempj  di 
individui  estinti  per  questa  malattia,  si  fu  assai  sod¬ 
disfatti  di  considerare  questi  spiacevoli  incontri  come 
altrettanti  fenomeni  od  eccezioni  di  una  legge ,  cui 
sembrava  essersi  subordinata  la  natura.  Quando  però 
i  fatti  di  simile  genere  vennero  moltiplicandosi quan¬ 
do  si  vide  la  scoperta  Jenneriana  non  essere  stata 
tale  da  tutelare  sempre  dalla  morte  soggetti  che,  se¬ 
condo  ogni  apparenza,  avrebbero  dovuto  soccombere 
a  questo  destino  per  tutfi  altro  genere  di  malattia  , 
fu  d’  uopo  spingere  le  indagini  al  di  là  del  ter¬ 
mine  cui  esse  erano  state  limitate  ,  e  il  valore  della 
vaccina  fu  peila  seconda  epoca,  tanto  sul  continente, 
che  fuori  di  e»so  sottoposto  a  severa  censura. 

Occupatosi  appunto  il  dott.  Sacco  di  questo  esa¬ 
me  egli  incomincia  dalTosservare  i.°  Essersi  di  troppo 
diffusa  una  triste  tendenza  a  sfrondare  la  vaccina  di 
quegli,  allori  che  le  si  erano  di  unanime  consenso  im¬ 
partiti  :  essersi  infatti  sino  al  1811  male  vaccinato* 
essersi  fino  a  quest’  epoca  soventi  volte  scambiato  il 
falso  vaccino  col  vero.  o..°  Doversi  tenere  gran  conto 
di  tutti  que’  casi  in  cui  la  vaccina  non  ebbe  die  un 
decorso  locale ,  ossia  scevro  di  generale  reazione  ,  e 
per  conseguenza  inetto  a  stabilire  la  profilassi  vacci¬ 
nica.  3.°  Essersi  finalmente  insinuata  appo  molti  del- 
r  ar(e  una  troppo  facile  disposizione  a  pronunciare 
per  vajuolo  esantemi  che  sono  lungi  dall’ esserlo. 

Secondo  lo  stesso  medico,  l’esantema  che  dominò 
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da  alcuni  anni  ed  attualmente  vige  nel  territorio  mi¬ 
lanese,  fu  a  torto  confuso  ,  e  si  confonde  tuttora  col 
vajuolo  arabo.  Caratteri  che  quello  da  questo  distin¬ 
guono  sono,  a  di  lui  avviso,  il  minor  volume  delle 
bolìe  del  primo  ,  1’  indole  del  fluido  in  esse  conte- 
nentesi ,  il  quale  non  puossi  dire  vera  marcia,  e  la 
loro  essiccazione  pronta  ,  ed  offrentesi  prima  che  ri- 
ducansi  a  formare  delle  croste  simili  a  quelle  che 
occorrono  nel  vajuolo  comunemente  detto. 

11  dubbio  da  varj  scrittori  promosso,  che  la  vaccina 
abbia  perduto  ,  per  ciò  che  è  in  sè  medesima  ,  di 
sua  efficacia:  che  questa  efficacia,  sia,  ove  le  sì  trovi 
senza  contrasto  inerente,  temporaria,  anzicchè  peren¬ 
ne,  era  di  troppa  importanza  per  essere  negletto.  E 
perchè  esso  esigeva  j  ond’  essere  ridotto  a  verità 
positiva  o  negativa  ,  delle  prove  di  fatto  ,  V  autore 
risolvette  di  procurarsene,  incominciando  dal  praticare 
degli  innesti  di  vajuolo  arabo.  Il  primo  esperimento 
pertanto  fu  eseguito  nel  1025  :  esso  compone  vasi 
di  dodici  ragazzi  di  varia  età,  non  vaccinati  che  da 
due  anni  :  di  due  bambini  appena  nati  ,  ai  quali 
erano  affatto  stranieri  e  vajuolo  e  vaccina  :  e  di  due 
adulte,  le  quali  aveano  antecedentemente  superato  il 
vajuolo.  L'  inoculazione  fu  praticata  con  pus  di  va¬ 
juolo  arabo  sbucciato  in  individuo,  il  quale  non  avea 
mai  sofferto  altro  insulto  di  vajuolo  ,  nè  tampoco 
era  stato  vaccinato.  L’  affetto  fu  nullo  nei  vaccinati  e 
nelle  vajuolate  :  ebbesi  bensì  il  pieno  sviluppo  del 
morbo  sotto  forma  araba  nei  due  bambini. 

INel  settembre  dello  stesso  anno  replicò  l’autore 
le  medesime  inoeulazioui  :  degli  individui  sopra  cui 
esse  caddeio ,  dodici  erano  stati  vaccinati  da  venti 
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anni  ,  sei  Io  erano  stati  da  ventidue  ,  due  da  venti- 
quattro  ;  due  erano  bambini,  la  cui  circostanza  era 
la  mentovata  nelle  antecedenti  osservazioni  ;  due  erano 
donne  di  quarant’  anni  ,  aventi  già  dalla  loro  adole¬ 
scenza  superato  il  vajuolo.  —  Questo  secondo  tenta¬ 
tivo  diede  presso  a  poco  il  resultato  del  primo  :  i 
due  bambini  svilupparono  il  legittimo  vajuolo  :  e  se 
si  prescinda  da  una  lieve  e  tosto  dissipatasi  irrita¬ 
zione,  come  parla  lo  scritto,  corrispondente  ad  al¬ 
cuni  dei  punti  dell’innesto,  la  quale  fu  però  alquanto 
più  pronunciata  nelle  vajuolate  ,  non  si  ottenne  negli 
altri  ulteriore  reazione. 

Siffatto  resultamento  ha  autorizzato  il  dott.  Sacco 
ad  osservare  :  i.°  non  avere  la  vaccina  perduto  di 
sua  efficacia  preservante  dal  vajuolo;  a.°  persistere  la 
di  lei  azione  preservante  per  tutta  la  vita  dell’ inne¬ 
stato. 

Questi  corollari  serbavano  la  maggiore  coerenza 
con  quanto  il  medesimo  autore  inferiva  molti  anni  pri¬ 
ma  da  congeneri  fatiche.  Rimaneva  però  a  sapersi  cosa 
fosse  per  avvenire  dell’  innesto  della  vajuoloide  in 
soggetti  antecedentemente  muniti  della  tutela  vaccini¬ 
ca,  e  cosa  in  individui  stati  peli’ addietro  scevri  sì 
da  questa  impressione  che  da  quella  del  vajuolo.  Le 
speculazioni  relative  doveano  contemporaneamente 
chiarire,  sotto  quest’ultimo  punto  di  vista,  deJ  dubbj 
di  gravissima  importanza  :  le  relazioni  ,  cioè  ,  che  la 
forma  la  quale  doveva  nascerne  ,  avrebbe  tenuto  sì 
col  vaccino  ,  che  col  vajuolo  legittimo. 

Ciò  appunto  si  proponeva  l’autore,  e  si  provava 
di  mandare  ad  eseguimento  con  nuove  osservazioni. 
Gli  individui  che  furono  impiegati  in  questa  nuova 


occasione  furono  18:  dodici  ragazzi,  cioè,  già  stati 
vaccinati  ,  e  di  varia  età  ;  quattro  bambini  non  pei‘ 
anco  stati  nè  vaccinati  ,  nè  tocchi  da  vajtiolo  ;  ed  a 
titolo,  come  r» eli i  antecedenti  lavori,  anche  in  que¬ 
sto  5  di  semplice  comparazione  ,  due  adulte,  le  quali 
aveano  diggià  sofferto  il  vajuolo  arabo.  —  Tutti  que¬ 
sti  individui  furono  innestati  con  linfa  attinta  ad  un 
individuo  già  stato  vaccinato  ,  ed  in  cui  erasi  ,  giusta 
ogni  apparenza,  per  semplice  contagione  sviluppata 
la  vajuoloide:  i  resultati  furono  i  seguenti:  i  dodici 
ragazzi  stati  da  più  o  men  tempo  vaccinati,  non  ap- 
presentarono  veruna  reazione:  nessuna  del  pari  ne  for¬ 
nirono  le  donne  vajuolate.  —  I  quattro  bambini  die¬ 
dero  in  corrispondenza  di  ciascuna  puntura  una  bolla, 
che  ,  e  per  le  apparenze  ,  e  pel  decorso  ,  sarebbesi 
detta  vaccinica  (1). 

Avvenne  di  questo  sperimento  ciò  che  suole  occor¬ 
rere  in  varj  tentativi  diretti  alla  interpretazione  dei 
fenomeni  fisici,  che  un’idea  ,  cioè,  recentemente  acqui* 


(1)  Pustulae  ìstae  quarta  ab  insilionis  die  ad  panie - 
runtj  et  sensi  ni  creverunt  usque  ad  decimam  dìem  qua 
zona  he  ri  si  pela  tosa  eas  circumambiebat:  cacterum  re¬ 
golari  conformatione  praeditae  erantj  rotundae  ,  pla- 
naej  wnbihcalae  j  colori s  argentei ,  alquc  hujusmodi 
forniae  ut  onines  ii  qui  viderunt  et  experimentis  ad * 
fuercj  judicarent  ad  ver  am  vaccinarli  pertinere  nec 
quoc  inque  pacto  induci  posse nt  ad  credcndum  non 
esse  tales.  Sacco.  De  Vaccinationis  necessitate  per  to* 
tum  orbem  rite  inslituendae.  Mcdiol.  pag.  14. 


stata  guidi  ad  un’altra,  e  questa  progressivamente 
ad  ulteriori;  e  il  dott.  Sacco  il  quale  doveva  senza 
dubbio  avere  trovato  singolare  quel  fenomeno  ,  re¬ 
putò  conveniente  ,  anzi  necessario  ,  lo  informarsi  , 
mercè  altre  indagini  ,  di  ciò  che  sarebbesi  visto  ci¬ 
mentando  un  organismo  giammai  peli’  addietro  stato 
tocco  nè  da  vajuolo,  nè  da  vaccino,  colla  linfa  edotta 
da  quelle  bolle  di  aspetto  vaccinico. 

Disposti  adunque  due  altri  bambini  non  istati  nè 
vajuolati  ,  nè  vaccinati  ,  assoggettolli  all’  innesto  di 
quest’  ultimo  umore  :  ed  ecco  con  quale  effetto, 
Ebbersi  ai  solili  punti  di  incisione  alcune  pustole  in¬ 
torno  alle  quali  ne  germogliarono  quattro  o  cinque 
altre  a  foggia,  come  l’ Autore  si  esprime,  di  corim¬ 
bo  :  ma  dopo  tre  giorni  di  febbre  fecesi  in  campo 
una  generale  eruzione  ,  la  cui  forma  ed  il  cui  pro¬ 
cesso  finono  di  vajuolo  arabo:  tra  quelle  pustole  di 
forma  e  decorso  arabo  ,  se  ne  vedevano  qua  e  là 
talune  che  continuavano  ad  affettare  la  condizione 
delle  vacciniche,  (i). 


(0  omnibus  puncturìs  adparuerunt  pustulae  i 
atque  aline  quatuor  vel  quinque  has  circiimambienles 
supervenerunt  corymbi  ad  instar:  denique  post  trcs  fe- 
bris  dies  per  totani  corpus  varìolae  eruperunt.  Qitod 
auleni  est  mirandum ,  linee  pustularum  eruptio ,  non  am* 
plius  modificatae  variolae 3  sed  verae  arabicae  formam 
processumque  tenebat9  ita  ut  omnia  ejus  stadia  ah  solve * 
ret exceptis  (amen  aliquibus  pustulis  j  quae  Itine  il* 
line  velati  fìguram  vaccinar,  p ra eseferebant  (  Sacco  > 
lo  e.  cit. 
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Sì  ripetè  T  innesto  de!  vajuolo  modificato  su  quat¬ 
tro  ragazzi  vaccinati  da  alenili  anni  ,  su  due  bam¬ 
bini  appena  nati  ,  e  su  due  donne  che  già  erano 
state  affette  dal  vajuolo.  Mancò  nei  ragazzi  e  nelle 
donne  la  reazione  ali’  innesto  ;  spuntarono  nei  bam¬ 
bini  delle  pustole  d’aspetto  vaccinico,  e  circoscritte 
al  luogo  dell5  insizione.  —  Si  assoggettarono  all’  in¬ 
nesto  di  questa  apparente  vaccina  due  altri  bam¬ 
bini  ,  le  cui  circostanze  erano  del  resto  le  stesse  9 
ed  i  medesimi  furono  sorpresi  da  generale  vajuolo 
arabo. 

L’Autore  ha  dedotto  da  questi  fatti  i.°  non  ripro¬ 
dursi  la  vajuoloide  identica  a  se  stessa,  che  nel  caso  di 
infezione  naturale,  esclusa  la  via  pur  anco  delTinocu- 
lazione  :  ciò  che  concorderebbe  col  non  essersi  dallo 
stesso  medico  giammai  vista  la  vajuoloide  in  soggetti 
ai  quali  non  aveano  trovato  accesso  nè  il  vaccino  , 
nè  il  vajuolo.  i.°  Costituire  la  vajuoloide,  almeno  per 
quanto  concerne  la  forma  ed  il  processo  di  lei,  una 
malattia  sui  generis .  Opinione  la  quale,  come  è  noto, 
era  stata  da  altri  contemporaneamente  concepita  ,  e 
che  nella  mente  di  varj  Autori  avea  anzi  acquistato 
una  maggior  latitudine.  Si  aggiunga,  che  la  stessa  ma¬ 
niera  di  vedere  troverebbe,  secondo  quanto  l’Autore 
avverte  un  poco  prima  ,  un’  utile  applicazione  a  dar 
ragione  dell’  accesso  del  vajuoloide  nei  già  stati  con 
regolare  effetto  vaccinati. 

Fin  qui  erasi  trattato  di  ricerche  istituite  e  con¬ 
dotte  a  relativo  termine  nel  i8ci5  ;  e  perocché  spe¬ 
ciali  riflessi  aveano  ad  esse  posto  in  quell’  epoca  un 
limite  ,  cosi  il  dott.  Sacco  le  riassunse  appena  glie  se 
ne  fece  innanzi  novella  occasione  ,  vale  a  dire  nel 
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1828,  affine  di  rettificare  le  proprie  idee  su  di  un  al¬ 
tro  sgomento  ,  che  molto  stavagli  a  cuore:  assicu¬ 
rarsi  ,  cioè ,  se  T  inoculazione  della  vajuoloide  fosse 
nei  soggetti  non  per  anco  vaccinati  tutela  dal  vajuolo 
arabo. 

A.  questo  oggetto  egli  richiamò  a  se  cinque  di  que¬ 
gli  individui  che,  nè  vacciuati  ,  nè  vajuolati,  erano 
stati  nell’ anno  1825  esplorati  mediante  l’innesto  della 
vajuoloide  nata  per  semplice  contagione  in  soggetto 
vaccinato,  e  che,  a  norma  di  quanto  fu  di  sopra  an¬ 
nunciato  ,  non  aveano  svolto  che  una  locale  eruzione 
di  apparenza  vaccinica  :  a  questi  ne  furono  indi  as¬ 
sociati  tre  altri  fra  quegli,  che  essendo  stati  immedia¬ 
tamente  dopo  innestati  con  quell’  apparente  vaccino  , 
aveano  somministrato  eruzione  generale  di  andamen¬ 
to  arabo.  Tutti  questi  individui  vennero  subordinati 
alla  inoculazione  col  pus  del  vajuolo  propriamente 
detto  :  in  tutti  essa  rimase  senza  effetto. 

Questo  fatto  ,  prosiegue  lo  sperimentatore  è  di 
tale  natura  da  attribuire  alla  vajuoloide  un’  efficacia 
profìlatica  non  inferiore  a  quella  che  si  riconobbe 
inerente  alla  vaccina.  Nè  ,  se  facciasi  attenzione  alle 
circostanze ,  quella  salutare  impressione  si  è  deter¬ 
minata  nei  casi  soltanto  di  generale  eruzione  ,  ma  al¬ 
tresì  in  quelli  in  cui  questa  non  fu  che  locale,  e  per¬ 
tanto  di  un  disturbo  neppur  d’un  atomo  superiore  a 
quello  che  suolsi  arrecare  pella  vacinazione.  Un  tale 
esito  non  si  circoscrive  agli  occhi  del  dolt.  Sacco ,  a 
rappresentare  un’  arida  verità  scientifica  ,  ma  stabili¬ 
sce  una  contingenza  da  cui  si  può  trarre  partito  nella 
sfortunata  combinazione  di  urgente  bisogno  per  mia 
parte  di  porre  argine  ad  una  epidemia  di  vajuolo,  e  di 
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deficienza,  pelFaltrs,  di  buon  vaccino.  La  deduzione  ul¬ 
tima  si  è,  che  la  vajuoloide  naturalmente  appigliatasi  ad 
un  soggetto  che  già  ebbe  regolare  vaccino,  può,  a  scopo 
preservativo  dal  vajuolo  arabo  ,  o  indiano  come  lo  si 
voglia  da  qualche  tempo  appellare  ,  essere  innestata 
in  vece  della  vaccina  ;  solo  sarebbe  sempre  a  con¬ 
servarsi  ì’  avvertenza  ,  che  alle  bolle  artificialmente 
ottenute  non  potrebbesi  mai  attingere  linfa  per  inne¬ 
star  altri,  e  che  per  questi,  sarebbesi  da  far  uso  della 
ordinaria  vaccina  ,  o  da  rimontare  ,  sia  permesso  il 
ripeterlo,  alla  sorgente  prima  ,  vaie  a  dire  alla  vajuo¬ 
loide  destatasi  senza  artifizio  in  soggetto  vaccinato. 

Alle  osservazioni  del  dott.  Sacco  non  si  può,  come 
ognuno  rileverà  ,  rimanere  indifferenti  :  1’  ultima  in 

ispecie  e  le  applicazioni  che  ne  emergono  ,  sono  della 
maggiore  entità.  Siccome  nondimeno,  ponderato  lo  spi¬ 
rito  di  molte  fra  le  memorie  che  affacciansi  nei  Gior¬ 
nali  di  medicina  ,  si  può  agevolmente  desumere  che 
da  quelle  deU’Autore  divergeianno  tuttavia  le  opinio- 
ni  di  non  poche  persone  dell'arte,  cosi  noi  formiamo 
voti  perchè  le  più  importanti  almeno  fralle  sperienze 
di  questo  medico,  siano  ripetute  dai  dotti  e  della  no¬ 
stra  Italia  e  d’  oltremonte  ,  e  perchè  egli  dal  canto 
suo  perduca  a  compimento  1’  ulteriore  lavoro  di  cui 
r'\  ha  lusingati.  Siffatta  ripetizione  è  d  altronde  assai 
desiderata  dallo  stesso  dott.  Sacco  e  sembra  eh’  egli 
in  essa  molto  confidi  per  quanto  spetta  alla  giustifi¬ 
cazione  dei  principj  da  lui  emessi.  Finché  alle  disqui¬ 
sizioni  delle  persone  deli’  arte  non  serva  di  base  un 
numero  imponente  di  fatti,  non  si  vedranno  mai 
estinte  quelle  funeste  dissonanze  onde  sono  feconde, 
1  una  paragonata  all’altra,  le  diverse  scritture:  i  ra- 


gionamenti  da  tavolino  non  ponno  che  aumentare  U 
farragine  delle  ipotesi:  all’opposto  essendo  veri  i  fatti 
addotti,  essi  non  mancheranno  di  moltiplicarsi  fralle 
mani  di  chi  li  ricerca  ,  nè  tarderanno  a  conciliare  le 
menti.  D.  A.  G, 


Della  idi  ac  oro  iride  neìV  occhio  umano  )  Me¬ 
moria  anatomica  del  Dottor  G.  P.  Poggi  ? 
Chirurgo  primario  dell’  Ospitale  civile  di 
Udine ,  e  del  Brefotrofio  della  stessa  cit¬ 
tà  ,  ecc.  ecc .  Con  una  Tavola  scolpita  in 
pietra .  Pavia  i833  (i  j. 
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JLi  Autore  di  questa  interessante  Memoria  ,  noto  per 
altre  sue  laudatissime  opere,  e  conoscitore  profondo 
dell’  anatomia  umana  e  comparata,  erasi  altre  volte 
proficuamente  occupato  dell’  occhio  ,  e  viene  adesso 
arricchendo  la  scienza  con  una  importantissima  disco¬ 
verta  ,  che  forma  il  soggetto  del  presente  lavoro,  e 
del  quale  daremo  una  breve  idea. 

Dopo  avere  egli  esposto  il  saggio  generale  di  un 
altra  memoria  intorno  all’occhio  umano  anatomica¬ 
mente,  fisiologicamente  e  fisicamente  considerato  giusta 
le  progressive  età  deil’ individuo ,  lavoro  che  meditava 


(i)  Articolo  comunicato  dal  signor  dottor  Mareo» 
lini. 


sino  dai  i8i3  ,  e  nel  quale  crasi  già  avanzato,  da 
incomincaniento  a  questo  sulla  idiacoroiride,  esponendo 
il  come  nell’  anno  testé  mentovato,  allorché  studiava 
sopra  il  co«ì  detto  legamento  ciliare,  scoprisse  a  caso 
la  nominata  membrana  entro  1’  occhio  dell'uomo,  la 
(piale  disegnata  dal  bravo  sig.  Ceresa ,  nello  stesso 
anno  descrivevala  ad  un  crocchio  di  scienziati  amici. 

Insegna  poscia  il  modo  di  trovare  P.idiacoroiride  , 
e  di  prepararla,  ed  offre  i  caratteri  fisici  della  mede¬ 
sima,  dando  spiegazione  del  nome  ad  essa  impartito, 
che  desumeva  dal  greco,  affine  di  esprimere  me/n* 
brana  propria  della  coroide  e  de u  iride  9  e  parla  di 
tutte  quante  le  Variazioni  che  le  diverse  età  dell’  in¬ 
dividuo  alla  stessa  fanno  subire. 

Noi  verremo  qui  descrivendo  questa  membrana 
colle  parole  stesse  dell’  autore.  «  La  membrana  idia* 
coroiride  sta  nell’  occhio  umano  distesa  sotto  la  scle¬ 
rotica,  fra  questa  membrana  e  la  coroide,  aderente 
meno  alla  prima  e  più  alia  seconda  delle  nominate 
tuniche.  Ha  quasi  la  eguale  lunghezza  ed  estensione 
delle  ridette  membrane,  coroide  e  sclerotica;  agli  es* 
stremi  termina  con  due  aperture,  una  posteriormente 
esilissima,  in  genere  piccola,  ma  di  larghezza  e  forma 
non  per  anco  esattamente  determinata;  anteriore  l’al¬ 
tra  ,  sempre  circolare  e  larga  quanto  P  attiguo  con¬ 
torno  della  cornea  opaca.  Nel  di  dietro,  è  più  che  in 
ogni  altro  punto  finissima  e  di  tessuto  rado:  dopo  un 
quarto  circa  di  sua  lunghezza  ,  compare  visibilmente 
ispessita  e  più  grossa*  nel  dinanzi  poi  (quasi  una 
linea  e  mezza  distante  dall’apertura  anteriore)  mani¬ 
festasi  ancora  più  spessa,  polposa  e  tenace,  terminando 
della  grossezza  pressoché  di  iuim  linea ,  a  foggia  di 


triangolo  isoscele  (coli’ apice  indietro  e  la  base  aranti), 
*,  forse  con  più  verità,  conformata  a  labbro  tagliato 
in  isbieco.  E  tessuta  quale  le  membrane  cellulari. 
Nel  generale  vedesi  sottilissima,  per  molta  parte  semi- 
trasparente,  nota  liscia  e  piuttosto  vellutata:  in  tutta 
l'estesa,  e  divisamente  nell’ accrescimento  a  forma  di 
labbro  ,  meno  e  più  minutamente  arborizzata  da  nu¬ 
merosi  tronchi,  e  copiosissime  ramificazioni  di  vasi 
sanguiferi,  linfatici,  e  filamenti  nervosi.  Ha  il  colore 
del  bianco  sporco,  se  il  cadavere  è  di  poche  ore;  di¬ 
versamente  ,  dimostra  un  colore  nerastro  più  o  meno 
caricato.  Siccome  è  consistente  ed  alcun  che  disten- 
sibile,  se  il  cadavere  è  fresco,  mentrecchè  diviene  fie¬ 
volissima  ed  agevolmente  lacerabile,  quanto  più  de¬ 
cade  a  putrescenza,  a 

Classificata  la  idiacoroiride  fra  le  membrane  di  ge¬ 
nere  misto,  fra  quelle,  cioè,  che  uniscono  insieme  i 
caratteri  ptoptj  delle  mucose  e  delle  sierose;  passa  a 
descrivere  la  da  esso  lui  scoperta,  quale  gli  fu  dato 
di  rinvenirla  nell’  occhio  di  molti  animali  domestici  , 
notando  diligentemente  le  molte  varietà  eh’  ebbe  ad 
osservare  nell’  idiacoroiride  dei  diversi  bruti  notomiz- 
zati,  e  particolarmente  di  quelle  più  rilevanti  dell'oc- 
ehio  del  gatto. 

Di  più,  in  una  nota,  che  qui  riporteremo  testual¬ 
mente,  siccome  interessantissima  ,  parla  di  un’  altra 
scoperta  anatomica  per  esso  ulteriormente  fatta  intorno 
al  modo  di  unione  delia  sclerotica,  e  cornea  opaca, 
che  si  effettiva  in  modo  opposto  a  quello  che  osser¬ 
vasi  nell’occhio  dell’uomo.  «  Nell’ occhio  umano,  scrive 
l'autore,  è  la  cornea  trasparente,  la  quale  si  intro- 
»ieUe  nella  incavatura  della  sclerotica  ;  siccome  il  ve- 
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tro  viene  tenuto  fermo  dal  cerchio  nell’orologio.  Nel¬ 
l’organo  visivo  del  gatto,  e  degli  altri  bruti  (per  me 
notomizzati  )  a  rincontro,  la  sclerotica  s'  insinua,  e 
viene  serrala  dal  contorno  bipartito  della  cornea  lu¬ 
cida:  il  cpiale  particolare  situamenlo  di  parti,  opposto 
a  quello  della  cornea  nella  seierotica  dell’  uomo, 
si  può  agevolmente  discoprire,  sopra  gli  altri  animali, 
nell’occhio  del  bue,  siccome  è  altresì  osservabile,  che 
in  parecchj  di  quelli  la  pagina  interiore  della  bipar¬ 
tita  cornea  p’ù  o  meno  si  prolunga  ,  a  rafforzare  la 
superfìcie  di  dentro  della  sclerotica ,  invece  che  la  la¬ 
mina  esterna,  alquanto  spessa,  è  d’ordinario  corta.  >* 

Siccome  nella  stessa  nota  dice  di  altre  curiose  e 
singolarissime  varietà  anatomiche  rilevate  nell5  occhio 
del  gatto,  noi  progrediremo  a  trascriverla,  riputan¬ 
dole  interessanti  a  poter  più  agevolmente  spiegare 
l’acutezza  della  vista  in  detto  animale. 

»  Nell’  occhio  del  gatto  poi  la  cornea  trasparente 
(fatta  razionale  proporzione  colla  restante  macchina 
ottica)  trovasi  assai  ampia  e  di  figura  conica,  d  che 
fa  spaziosa  la  camera  anteriore,  la  quale  viene  note¬ 
volmente  ancora  aggrandita  dalla  membrana  iride, 
che  non  è  convesso-concava  (per  il  rialto  anteriore 
del  cristallino),  e  si  scorge  molto  indentro  allogata. 

»  Perciocché  la  iride  nell’organo  visivo  del  gatto, 
vedesi  pressoché  piana,]  quasi  un  sipario  con  ehttica 
apertura:  ed  in  vece  di  essere  situata,  ed  aderente 
allo  stesso  punto  di  congiungimento  della  sclerotica 
nelìa  cornea  trasparente,  si  trova  collocata,  ed  attac¬ 
cata  circa  una  linea  e  mezza  più  interiormente  che 
nell’uomo  ed  altri  moltissimi  animali;  cioè  a  dire,  una 
linea  e  mezza  aU’indietro  della  detta  unione  della  cornea 


opaca  nella  cornea  lucida.  La  stessa  iride  riceve  dal  Frac* 
ciò  medio  del  triangolo  della  idiacoroiride  un  numero 
copiosissimo  di  apparenti  sottilissimi  fili  longitudinali, 
J’  un  P  altro  assai  vicini  :  li  quali  ,  osservali  con  una 
fina  lente,  compariscono  altrettante  assai  fine  lami¬ 
nette  cellulose,  che  danno  attaccamento  alla  membrana 
dell’ umore  acquoso,  e  servono  a  trasportare  minimi, 
e  minutissimi  vasi  sanguiferi  sull'  anteriore  superficie 
delP  iride. 

»  Finalmente,  il  color  nero  di  cui  vedesi  tinta  la  in¬ 
terna  faccia  della  sclerotica  ,  nello  spazio  fra  il  sipa¬ 
rio  deli’  iride  ed  il  perimetro  della  cornea  lucida  , 
scopresi  comunicato  da  una  materia  colorante  carica, 
particolare,  la  quale,  separata  dalle  membranelle  cel¬ 
lulose  di  quella  porzione  della  cornea  opaca,  conser¬ 
vasi  raccolta  entro  le  celloime  delle  stesse  membrane 
intrecciate  a  stoja  ,  costituenti  la  sclerotica  ». 

Dissel  la  in  seguito  sulla  Idiacoroiride  patologicamente 
considerata  ,  ed  espone  la  molta  sua  suscettività  ad 
infiammarsi  ,  e  passare  a’  frequenti  esiti  di  adesione, 
di  raccolta  di  siero  ,  d’  ingrossamento  ed  indurimento, 
stati  notati  dall’  Autore  e  da  parecchi  diligenti  oftal¬ 
mologi  ,  e  quivi  sviluppa  bene  e  corregge  un  errore 
di  osservazione,  di  quelli  che,  non  conoscendo  la 
membrana  Idiacoroiride  ,  e  pure  trovando  le  testé 
mentovate  alterazioni  nella  sostanza  dell’  occhio  ,  an¬ 
darono  errati  attribuendole  all’  infiammatone  della 
coroide  ,  senza  considerare  che  l’esito  dell’adesione 
della  coroide  ,  allorché  avvenga  ,  deve  formarsi  fra 
essa  e  la  superfìcie  esteriore  della  retina  ,  o  per  lo 
meno  tanto  dall’  una  quanto  dall’  altra  superfìzie  ,  nè 
mai  esclusivamente  dalla  sola  esteriore  faccia  di  essa; 


perciocché  la  separazione  normale  della  membrana  co¬ 
roide  si  effettua  dalla  superfìcie  sua  interiore,  la  quale 
secerne  il  nero  pigmento,  e  quindi  pella  stessa  cagio¬ 
ne,  V  esito  di  trasudamento  o  di  accumulamento 
sieroso,  essendo  il  prodotto  dei  vasi  della  coroide, 
esclusivamente  in  tutti  i  casi  dal  nostro  Autore  ripor¬ 
tati  ,  avrebbesi  dovuto  trovare  raccolto  fra  la  coroide 
e  la  retina  ,  nè  già  fra  la  membrana  vascolare  e  la 
sclerotica.  Chiude,  in  fine,  questo  articolo  con  altre 
osservazioni  umane  e  comparative  di  polipiopia  della 
Idiacoroiride. 

Accenna  le  opinioni  di  vari  accreditati  scrittori  ,  e 
prova  che  nessuno  aveva  ancora  scoperta  la  membra¬ 
na  Idiacoroiride  ,  e  che  in  vece  gli  anatomici  ante¬ 
riori  parlavano  più  e  meno  chiaramente  e  diffusamente 
del  legamento  ciliare  ,  quale  corpo  particolare  allogato 
nell’occhio  umano,  o  quale  porzione  anteriore  della 
coroide,  non  che  di  una  cellulosa  più  o  meno  abbon- 
devolmente  sparsa  fra  la  sclerotica  e  la  membrana 
vascolare,  che,  secondo  li  medesimi,  servire  doveva 
a  far  aderire  la  coroide  all’  interno  della  cornea 
opaca. 

Parla  della  lamina  fusca  sclero  tiene  ,  o  della  sup¬ 
posta  divisione  degli  antichi  in  più  paginette  della 
coroide  ,  credute  altrettante  membrane  particolari  , 
soprattutto  dal  D'óllinger dallo  Stierj  dal  Ruìschio  3 
dall’  OviOj  ecc. ,  siccome  dice  deìla  membrana  sopra- 
coroidea  del  Montain ,  che  ritiene  per  una  piccola 
parte,  e  precisamente  la  parte  di  mezzo  della  Idia¬ 
coroiride  da  esso  scoperta. 

Venendo  a  parlare  poscia  della  funzione  della  Idia¬ 
coroiride,  ia  considerare  innanzi  tratto  con  nuove  ys- 
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nervazioni  fisiologiche  ,  «he  tutte  le  membrane  del 
corpo  umano  ,  quando  sono  intessute  di  soli  roinutis- 
Sirni  vasi  sanguiferi,  linfatici,  e  filamenti  nervosi, 
sono  eziandio  costantemente  all’  esterno  provedute  di 
altra  membrana,  ricca  pure  di  grossi  vasi  sanguiferi  , 
di  linfatici  e  di  nervi  r  lo  che  conferma  vie  più  re¬ 
sistenza  della  Idiacoroiride  ,  e  la  fa  congenere  nella 
funzione  alle  soprammenzionate  tuniche,  siccome  la  così 
detta  nervosa  dello  stomaco  ed  intestina ,  ecc.,  ap¬ 
punto  considerandola  ed  appellandola  membrana  pro¬ 
pria  della  coroide  e  dell’iride,  col  greco  composto 
d’ Idiacoroiride.  Seguita  pertanto  la  dottissima  sua  Me¬ 
moria  col  diligentemente  dichiarare  e  dimostrare  es¬ 
sere  il  vero  ufficio  delia  Idiacoroiride  quello  ,  o  a  dir 
meglio  quelli,  che  qui  ripeteremo  a  più  chiara  intel¬ 
ligenza  colie  parole  deli5  Autore;  il  quale  così  det¬ 
tava. 

£f  li  perchè  (  a  mio  credere  )  è  ufficio  della  mem¬ 
brana  Idiacoroiride  l’aggrappare,  ordire  e  ramificare 
le  arterie  tutte  ed  i  nervi  ciliari  in  quella  semplicis¬ 
sima  maniera  che  è  necessaria  ,  per  la  successiva  tes¬ 
situra  della  coroide  e  dei,  già  detti,  processi  ciliari, 
della  iride  ,  e  del  suo  cerchio  e  cerchiellino  :  riceve¬ 
re  e  trasportare  i  vasi  venosi  ,  e  i  tronchi  linfatici 
regredienti  :  ed  applicare  gradatamente  colia  elevatez¬ 
za  del  labbro  ,  il  fine  anteriore  della  coroide  ,  e  la 
frangitura  ,  (  processi  ciliari  )  alla  zonuia  ciliare  ,  ed 
al  perimetro  della  lente  cristallina  «. 

E  dopo  avere  nuovamente  tenuto  discorso  circa  il 
congenere  uffizio  ,  di  cui  è  stato  detto  ,  colle  altre 
membrane  proprie ,  conchiude  «  E  bene  era  necessa¬ 
rio  vedere  sceverato  da  quei  miracoli  di  sensibilità  , 
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di  secrezione  e  di  assorbimento,  tutto  ciò  che  della 
sublime  opera,  poteva  sentire  di  natura  volgare.  Che 
certo  un  particolare  mischiamento  di  grossi  vasi  arte¬ 
riosi  ,  e  di  nervi  incamminati,  e  di  una  famiglia  di 
vene  e  di  linfatici,  che  ritornando  ordinatamente  s’in* 
contrano,  e  tutti,  senz’altro  fare,  seguitano  lor  viag¬ 
gio  ,  è  nell’umano  edilizio,  delle  più  triviali  gran¬ 
dezze  >*. 

Dà  line  allo  scritto  con  qualche  considerazione  ana¬ 
tomica  e  fisiologica  sulla  coroide  dell’occhio  degli  al¬ 
bini  ,  e  colla  spiegazione  dell’  annessa  tavola  diligen¬ 
temente  tratta  dalla  pietra  per  opera  del  bravo  Ce¬ 
sare  Ferì  eri. 

Facciamo  voti  che  il  nostro  Autore  progredisca  i 
suoi  lavori  con  quell’  amore  ,  diligenza  ed  intendi¬ 
mento  che  lo  distinguono  nella  minuta  anatomia,  si¬ 
curi  di  ottenere  anche  in  appresso  ulteriori  rischiara¬ 
menti  e  scoperte  ,  e  per  ciò  auguriamo  che  nullo  in¬ 
ciampo  più  oltre  abusivamente  frappongasi  in  questo 
spedale  a!  libero  uso  de’  cadaveri  ,  già  acconsentilo 
sapientemente  dall'  ossequiata  autorità  pei  vantaggi 
dell’  uomo  e  della  scienza. 
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Ragionamenti ,  Sperienze  ed  Osservazioni  pa¬ 
tologiche  comprovanti  P  antagonismo  ner¬ 
voso ;  esposti  e  raccolte  da  C.  F.  Belligeri, 
Medico  della  R.  Corte ,  Preside  della  Fa¬ 
coltà  medica  >  Membro  della  R.  Accademia 
delle  Scienze >  ecc .  ecc .  Torino  i833?  presso 
Gaetano  Balbino.  Un  voi.  in- 8.° 


Il  nome  del  Dott  Bellingeri  suona  già  alto  nella  Re¬ 
pubblica  medica.  L’opera  sovr’enunziata  è  una  novella 
prova  dell’  ardore  con  che  1’  illustre  Medico  Toiinese 
prosegue  a  indagare  le  leggi  che  governano  il  sistema 
cerebrale-nervoso ,  e  si  studia  di  chiarire  l’eziologia, 
patologia  e  cura  di  un  genere  di  malattie,  che  più 
esercitarono  1’  ingegno  de’  Medici,  in  specie  ai  tempi 
nostri  ,  quali  sono  appunto  quelle  del  cervello  e  dei 
nervi. 

Nella  Prefazione j  enumerati  i  principali  medici  ita¬ 
liani  che  colle  opere  loro  illustrarono  1’  anatomia  ,  la 
fisiologia  ,  la  patologia  e  la  terapeutica  del  sistema 
nervoso,  il  Bellingeri  ricorda  altresì  le  cose  già  da 
esso  pubblicate,  riguardanti  tale  materia.  E  tra  que¬ 
ste  annovera  la  Disseriazione  inaugurale 3  intorno  alla 
struttura  ,  funzioni  e  malattie  dei  nervi  della  faccia  , 
da  lui  pubblicata  e  difesa  nella  R.  Università  di  To¬ 
rino  il  dì  Cj  maggio  i  8  i  8  (  i )  ;  la  quale  Dissertazione 
egli  si  fece  sollecito  di  mandare  a  parecchi  celebri 


(t)  Annali.  Fai  FUI. 
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medici  italiani  ?  ed  a  alcune  Accademie  ,  e  tra  que¬ 
ste  alla  Società  Reale  di  Londra  ,  a  cui  fu  presentata 
il  di  20  gennajo  1820,  siccome  risulta  dal  volume 
delle  Transazioni  Filosofiche  di  detta  Società  peli’  anno 
medesimo.  E  queste  cose  il  Bellingeri  è  venuto  ricor¬ 
dando  per  far  vedere,  che  la  Memoria  di  Carlo  Bell , 
sulla  struttura  e  funzioni  dei  nervi  della  faccia,  venue 
presentata  a  detto  Corpo  scentifìco  il  dì  12  luglio 
1821,  vale  a  dire  tre  anni  dopo  ch'egli  avea  pubbli¬ 
cato  la  sua  Dissertazione;  nella  quale,  siccome  ei  di¬ 
chiarò  piu  cose,  che  pure  venner  dette  da  Carlo  Bell y 
così  desidera  le  idee  sue  non  siano  confuse  con  quelle 
dell’ anatomico  Inglese;  confessando,  per  altro,  can¬ 
didamente  avere  questi  dalle  proprie  sperienze  e  dalie 
osservazioni  patologiche  tratto  deduzioni  affatto  nuove 
e  dalle  sue  ben  diverse.  E  su  di  questo  proposito 
rettifica  altresì  Y  equivoco  commesso  dalla  Revue  en • 
cyclopedique j  la  quale,  al  voi.  22,  pag.  661,  annun¬ 
ziò  T  opera  del  Bellingeri  siccome  stampala  nel  i8a3, 
quando  uscì  di  fatto  nel  1818;  il  quale  equivoco  ha 
dato  luogo  ai  Compilatori  di  quell'  accreditatissimo 
Giornale  di  dire  ,  che  il  Bellingeri  avesse  ripetuto  e 
confermato  piò  cose  già  dette  da  Carlo  Bell  j  quan¬ 
do  ,  invece,  si  sarebbe  potuto  dire  Y  opposto.  Ma  ciò 
basti  della  Prefazione. 

I  leggitori  di  questi  Annali  ben  sanno,  che  il  Bel - 
hngeri  già  da  dieci  anni  espose  la  sua  dottrina  sul- 
1’ antagonismo  nervoso  nella  Dissertazione  sul  midollo 
e  nervi  spinali  (1).  Nell’opera  presente  egli  si  sforza  di 


(1)  Annali.  Voi  XXIX,  XXX  e  XXXI. 


provare,  che  il  cervello  propriamente  detto,  o  gir  emisferi 
cerebrali,  e  le  loro  produzioni,  quali  appunto  i  cordo¬ 
ni ,  e  le  radici  anteriori  spinali,  determinano  ì  movi¬ 
menti  di  flessione  ,  e  di  adduzione  ;  mentre  che  ,  in¬ 
vece  ,  il  cervelletto  e  le  sue  produzioni  ,  cioè  i  cor¬ 
doni  e  le  radici  posteriori  spinali ,  producono  i  mo¬ 
vimenti  di  estensione  e  di  abduzione. 

Prima  di  passare  a  siffatta  dimostrazione,  si  adopera 
l’Autore  nel  Capo  I  a  dimostrare  che  tutte  le  indicate 
parti  del  sistema  nervoso  encefalo-spinale,  oltre  ad 
altre  nobilissime  funzioni,  servono  anche  ai  movi¬ 
menti. 

Egli  è  noto  che  tra  gli  odierni  fisiologi  sperimen¬ 
tatori  ,  regna  un  singolare  contrasto  circa  alla  fisio¬ 
logia  del  sistema  nervoso.  Pretendono  alcuni  ,  e  tra 
questi  principalmente  il  Flourens  che  gli  emisferi 
cerebrali  per  nulla  influiscano  sui  movimenti  ;  men¬ 
tre  che  i  cordoni  anteriori  dei  midollo  spinale  ,  che 
comunicano  soltanto  coi  delti  emisferi  ,  sarebbero  essi 
soli  ,  in  sentenza  di  Magendìe  e  di  C.  Bell ^  destinati 
a  produrre  i  movimenti;  e  non  così  i  cordoni  poste¬ 
riori  di  detto  midollo  ,  che  hanno  relazione  soltanto 
con  il  cervelletto  ,  parte  dell’  encefalo  da  tutti  consi¬ 
derata  come  organo  destinato  ai  movimenti,  anzi  da 
alcuni  tenuto  come  il  produttore  dei  movimenti  ,  e 
da  altri  come  il  regolatore  di  essi.  Così  pure  si  am¬ 
mette  quasi  generalmente,  che  la  sensazione  del  tatto 
si  faccia  negli  emisferi  cerebrali,  mentre  poi  si  vorrebbe, 
che  al  tatto  presiedano  soltanto  i  cordoni  posteriori 
del  midollo  spinale  ,  che  non  comunicano  cogli  emi¬ 
sferi  cerebrali  ,  ma  solamente  col  cervelletto. 

Ammessi  i  quali  principii  fisiologici  ,  ne  consegui- 
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rebbe  ,  che  i  cordoni  anteriori  ,  unicamente  destinati 
al  moto  ,  sarebbero  soltanto  in  relazione  cogli  emi¬ 
sferi  cerebrali,  che  non  presiedono  ai  movimenti  ;  ed 
i  cordoni  posteriori,  che  comunicano  soltanto  col  cer¬ 
velletto  (  organo  dei  movimenti  e  non  delle  sensazio¬ 
ni  )  sarebbero  destinati  a  presiedere  al  senso  tatto , 
e  non  ai  movimenti.  A  chiunque  salta  all’  occhio  la 
discordanza  di  questa  teorica. 

Però  ,  nella  dottrina  di  Bellingeri  non  s’  incontra 
questa  contraddizione,  poiché  ammette  ,  che  tutte  le 
indicate  parti  di  sistema  nervoso  encefalo-spinale,  ser¬ 
vono  a  produrre  dei  movimenti.  Siccome  tutti  i  fisio¬ 
logi  consentono  circa  all’  influenza  sui  movimenti  del 
cervelletto  ,  e  dei  cordoni  e  radici  anteriori  spinali  , 
noi  prescinderemo  dall’  analizzare  ciò  che  l’Autore 
espone  nel  Capo  primo  sopra  tale  argomento’  e  ci  li¬ 
miteremo  ad  indicare  le  ragioni  con  cui  prova  esservi 
alcune  parti  degli  emisferi  cerebrali,  destinate  a  pro¬ 
durre  movimenti,  ma  che  pure  ai  movimenti  servono 
i  cordoni  e  le  radit  i  posteriori  spinali  ;  punti  questi 
di  fisiologia  attualmente  in  somma  discussione  presso 
i  Fisiologi. 

Onde  provare  che  gli  emisferi  cerebrali  servono 
anche  ai  movimenti  ,  il  Bellingeri  trae  argomenti 
dall’anatomia.  Fd  infatti,  da  produzioni  di  detti  emi¬ 
sferi  hanno  origine  il  terzo  ,  il  sesto  ed  il  duodecimo 
pajo  ,  o  nervo  Ipoglosso,i  quali  sono  veri  nervi  mo' 
tori,  anzi  unicamente  motori. 

Le  sperienze  di  Sancerotte  ,  di  Serres  3  di  Rolan - 
ciò j  di  Magendie  e  di  Fodera  dimostrarono  ,  che  le 
lesioni  fatte  agli  emisferi  cerebrali  ,  e  specialmente  ai 
talami  ottici,  ai  corpi  striati,  ai  corpi  quadrigemelli 
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offendono  in  vari  modi  i  movimenti,  epperciò  ritiene 
il  Bellingeri  ^  che  principalmente  le  indicate  parti  di 
detti  emisferi  siano  destinate  a  produrre  dei  movi¬ 
menti. 

I  risultati  delle  sperienze  di  S ducerò  tle  (cioè, 
che  le  lesioni  fatte  ai  lobi  anteriori  del  cervello 
rechino  offesa  ai  movimenti  nelle  estremità  addo¬ 
minali  •  e  le  lesioni  dei  lobi  posteriori  offendano  o 
distruggano  i  movimenti  nelle  estremità  toraciche  ) 
sono  provati  dalle  molte  osservazioni  patologiche  rac¬ 
colte  da  Lacrampe-Loustan ,  da  Foville da  Pinel 
Graud-Charnp  e  da  Bouillaud.  Da  ciò  il  Bellingeri 
trae  la  conclusione,  che  gli  emisferi  cerebrali  ,  e  spe¬ 
cialmente  i  talami  ottici  ,  i  corpi  striati  e  quadrige¬ 
melli  servano  eziandio  a  produrre  dei  movimenti. 

Per  dimostrare  che  i  cordoni  e  le  radici  posteriori 
spinali  sieno  esse  pure  destinate  a  produrre  dei  mo¬ 
vimenti  ,  il  Bellingeri  si  giova  delle  proprie  sperienze, 
di  quelle  di  Rolando  j  di  Fodere  >  di  Schoepf  3  non 
che  di  alcune  poche  osservazioni  patologiche  ,  delle 
quali  diremo  or  ora,  servendo  esse  a  dichiarare  il  ge¬ 
nere  di  movimenti  a  cui  le  indicate  parti  del  midollo 
e  nervi  spinali  sono  destinate  ad  operare. 

Fermato  così,  che  tutte  le  parli  del  sistema  ner¬ 
voso  encefalo-spinale  servono  ai  movimenti  in  gene¬ 
rale  (  intendimento  del  Bellingeri  non  essendo  che 
servano  soltanto  ai  movimenti  ,  ma  si  pure  ad  altre 
molti plici  funzioni  )  viene  egli  nel  Capo  II  a  esporre 
gli  argomenti  anatomico  fisiologici  comprovanti  I  an¬ 
tagonismo  di  varii  nervi  3  segnatamente  dell5  iride  , 
della  mandibola  inferiore ,  ecc.:  argomento  il  quale 
Annali.  Voi  LXV11L  i5 


a  noi  è  paruto  potersi  riservare  per  ultimo 9  onde 
non  interrompere  il  filo  delle  indagini  relative  al  si¬ 
stema  nervoso  encefalo-spinale.  Epperò  scenderemo 
tosto  all’  analisi  del  Capo  III \  ove  il  Bellingeri  si  fa 
a  investigare  a  qual  genere  di  movimenti  siano  desti¬ 
nate  le  varie  parti  di  questo  sistema  ,  e  dove  pure 
spiega  e  dichiara  la  sua  dottrina  sull’  antagonismo 
nervoso. 

E  primieramente  ,  all*  oggetto  di  provare  che  i  lo¬ 
bi  cerebrali  producono  i  movimenti  di  flessione,  ad¬ 
duce  il  risultato  di  alcune  sperienze  di  Magendie 
di  Serres  e  di  Meyraux j  se  non  che  conviene  egli 
stesso  non  esser  queste  esperienze  sufficienti  a  dimo¬ 
strare  il  suo  assunto.  Epperò  si  volge  alle  osservazioni 
patologiche  raccolte  da  Morgagni  j  L  alleni  and  Ser¬ 
res  j  Bouillaudj  ecc. ,  tutte  atte  a  provare  (  in  nu¬ 
mero  di  ventuna  )  che  gli  anzidetti  lobi  cerebrali 
producono  i  movimenti  di  flessione  e  di  adduzione 
nelle  estremità,  come  pure  di  flessione  nel  tronco, 
eolio  e  testa;  dette  osservazioni  dichiarando,  che  ogni 
volta  vi  avea  flessione  ed  adduzione  spasmodica  di 
tutte ,  o  di  alcune  estremità  ,  allora  la  necroscopia 
svelava  flogosi  ,  rammollimento,  congestione,  o  irrita¬ 
zione  in  uno  o  più  punti  di  ambedue,  o  di  un  solo 
emisfero  cerebrale. 

Fra  le  molte  osservazioni  registrate  dall’Autore  noi 
ne  scieglieremo  e  compendieremo  brevemente  soltauto 
alcune;  e  fra  queste  quella  del  Lallemand.  È  detto 

in  essa  «  clic  nel  lato  destro  la  gamba  era  talmente 

“  flessa  ,  che  il  tallone  toccava  la  natica ,  ed  il  pu- 

«  gno  restava  applicato  contro  la  spalla;  i  muscoli 

«  erano  in  uno  stato  di  contrazione  tale ,  che  era 
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«  impossibile  di  estendere  le  dette  estremità  ,  o  di 
i<  allontanarle  dal  tronco.  »  Una  tale  flessione  ed  ad¬ 
duzione  spasmodica  di  detta  estremità,  proveniva  dai 
rammollimento  in  alcuni  punti  dell?  emisfero  sinistro 
del  cervello,  riscontrato  dopo  morte.  Quindi  il  Bellin- 
geri  deduce,  che  questa  osservazione  dimostra  che  l’ir* 
ritazione  degli  emisferi  cerebrali  produce  la  flessione 
ed  adduzione  spasmodica  delle  estremità  ;  e  perciò  i 
detti  emisferi,  anche  nello  stato  di  salute,  determi? 
nano  gli  indicati  generi  di  movimenti. 

Un’  altra  bella  osservazione  è  quella  di  Dan  de  la 
Vauterie',  in  essa  sta  scritto  «  che  avvi  paralisi  della 
«  estremità  toracica  sinistra,  con  manifestissima  rigi- 
«  dità  dei  muscoli  flessori ,  e  dolori  acuti  accompa- 
«  gnati  da  formicolìo  ,  e  che  aumentano  allorquando 
«  si  comprime  o  cercasi  di  rimuovere  il  braccio ,  e 
99  sembrano  avere  loro  sede  nei  muscoli  ;  simili  fe- 
«  nomeni  si  manifestarono  quindi  nella  estremità  ad- 
)ì  dominale  sinistra.  »»  L’  autopsia  svelò  effusione  san¬ 
guigna  nel  centro  dell’  emisfero  destro  del  cervello  ; 
e  le  pareti  di  tal  centro  erano  rosse  ed  infiammate 
tutt’  alP  intorno  per  V  estensione  di  due  o  tre  pollici. 
Chiaro  è  in  quest’  osservazione  ,  che  una  così  estesa 
infiammazione  dell’  emisfero  destro  del  cervello  pro¬ 
dusse  la  rigidità  nei  soli  muscoli  flessori  delle  estre¬ 
mità  ,  toracica  ed  addominale,  sinistre;  quindi  gli 
emisferi  cerebrali  influiscono  soltanto  sui  movimenti 
dei  muscoli  flessori. 

L’  osservazione  di  Fìédagnel ,  riferita  dall’  Autore 
sotto  il  aura.  27  ,  presenta  questi  sintomi  principali  : 
k  la  testa  rovesciata  in  avanti ,  ed  appoggiala  sul 
«  petto  *  flessione  di  tutto  il  tronco  ;  semiflessione 


•t  dell’avambraccio" sinistro,  e  flessione  di  ambedue  le 
«  coscie  e  delle  gambe-  «  Tulto  questo  dipendeva 
da  notabilissimo  aumento  di  tutto  1’  emisfero  destro 
del  cervello,  e  consecutiva  compressione  dell’  emisfe¬ 
ro  sinistro.  In  questo  caso  eravi  flessione  di  tutto  il 
corpo,  ad  eccezione  del  braccio  destro.  Da  questa  os¬ 
servazione  deduce  il  Bellingeri  confermarsi  un  punto 
della  sua  dottrina,  cioè,  che  nell’  emprostotono  pro¬ 
veniente  dall’  encefalo  ,  sono  affetti  soltanto  i  lobi 
cerebrali,  e  non  già  il  cervelletto.  La  quale  pro¬ 
posizione  è  convalidata  dalla  successiva  osservazio¬ 
ne  di  Hullin  ,  in  cui  la  necroscopia  svelò  una 
congestione  sanguigna  universale  entro  tutti  e  due  i 
lobi  cerebrali  ,  ed  una  ragguardevole  cavità  in  cia¬ 
scun  corpo  striato :>  e  1’  ammalato  durante  la  vita 
era  sovente  stirato  in  avanti,,  e  minacciato  di  cosi 
cadere,  e  perciò  eravi  flessione  spasmodica  di  tutto 
il  tronco,  sebben  temporanea;  e  dopo  morte  si  videro 
le  avambracci  e  le  dita  flesse  e  fortemente  contratte. 

Molte  altre  sono  le  osservazioni  raccolte  da  varj 
autori,  che  il  Bellingeri  adduce,  onde  provare,  che 
le  irritazioni  di  varia  indole  fatte  ai  lobi  cerebrali 
apportano  la  flessione  del  tronco  ,  e  principalmente 
la  flessione  ed  adduzione  spasmodica  delle  estremità  * 
quindi  dal  complesso  di  questi  fatti  patologici  argui¬ 
sce,  che  i  lobi  cerebrali,  anche  in  istato  fisiologico, 
per  mezzo  dei  nervi  determinano  i  movimenti  di  fles¬ 
sione  della  testa  e  del  tronco  ,  di  flessione  e  di  ad¬ 
duzione  delle  estremità. 

Fin  qui  l’Autore  recò  osservazioni  dimostranti  po¬ 
sitivamente  1  assunto  suo.  Ora  viene  dimostrando  la 
stessa  proposizione  con  osservazioni  appi  esentanti  il 


fenomeno  inverso  ,  cioè  ,  che  i  guasti  e  la  vera  di¬ 
struzione  di  porzione  ragguardevole  dei  lobi  cere¬ 
brali  ,  la  quale  non  apporta  già  spasimo  ,  ma  bensì 
paralisi,  genera  questa  paralisi  soltanto  nei  muscoli  fles¬ 
sori.  Però  il  Bellìngeri ,  ad  onta  dei  molti  Autori  con¬ 
sultati,  non  trovò  che  un’  osservazione  divulgata  dai 
Pinel ,  che  facesse  all'  uopo  suo  ,  ed  è  la  seguente  : 

?}  Donna  d5  anni  65,  presa  da  un  istantaneo  at¬ 
te  tacco  di  paralisi  :  le  estremità  destre  sono  semipa¬ 
ci  ralizzale.  La  paralisi  affetta  specialmente  i  muscoli 
«  profondi  flessori  della  mano  e  della  gamba ,  di  ma- 
«  niera  che  la  mano  è  gagliardamente  estesa  alTindie- 
«  tro ,  ed  in  tal  senso  eseguisce  ancora  qualche  mo¬ 
ti  vimento,  e  1*  ammalata  è  costretta  a  servirsi  della 
«  roano  opposta  per  istringere  la  mano  ammalata. 
e<  Così  pure  la  gamba  destra  non  può  rimanere  fles- 
«  sa  che  allora  quando  è  ritenuta  ,  e  si  raddrizza  to» 
et  stochè  è  lasciata  in  libertà.  La  necroscopia  diede 
ee  a  divedere  la  distruzione  di  una  circonvoluzione 
«  cerebrale  alla  parte  superiore  e  laterale  dell’  emi- 
ec  sfero  sinistro  del  cervello. 

Da  questa  osservazione  risulta  ad  evidenza,  che  la 
distruzione  di  una  porzione  dell’  emisfero  cerebrale 
sinistro  ha  indotto  la  paralisi,  e  questa  nei  soli  ron 
scoli  flessori  del  braccio  e  gamba  destra  ;  e  perciò 
gli  emisferi  cerebrali  influiscono  sui  movimenti  di  fles¬ 
sione  delle  estremità.  E  qui  è  da  notare  T  importanza 
di  ben  distinguere  i’  immobilità  di  una  parte  dalla 
vera  paralisi  di  essa  :  e  sì  pure  la  necessità  ,  in  chi 
intende  divulgare  istorie,  di  ben  precisare,  anche  nel 
caso  di  vera  paralisi  di  una  o  più  estremità  P  se  sia 
dessa  generale  ,  oppure  parziale,  limitata  cioè  ad  un 
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solo  cenere  di  muscoli,  flessori  cioè  od  estensori,  ecc. 
Nelle  malattie  dei  lobi  cerebrali,  atte  a  generare  spa¬ 
simi  j  la  flessione  spasmodica  delle  estremità  è  un 

/ 

fatto  cosi  frequente,  che  non  venne  dimenticato  dal 
Lallemand  nella  sua  classica  opera  sull’  encefalo  ;  della 
quale  il  Bellingeri  riporta  un  lungo  brano.  Se  non 
che  non  ammette  la  spiegazione  di  tal  fenomeno  data 
da  Lallemand  •  cioè  ,  che  la  flessione  spasmodica  di¬ 
penda  dalla  preponderanza  dei  muscoli  flessori  sopra 
gli  estensori.  Oltreché  questa  preponderanza  non  in¬ 
durrebbe  flessione  veramente  spasmodica  ,  tale  ,  cioè  , 
da  non  potersi  superare,  o  solo  con  grandissima  dif¬ 
ficoltà:  il  Bellingeri  osserva,  che  con  tale  spasimo  so¬ 
vente  v’  ha  contemporaneamente  acuti  dolori  nei  mu¬ 
scoli  flessori  spasmodicamente  contratti  ;  fenomeni  que¬ 
sti  ,  che  provano  dipendere  la  flessione  spasmodica 
da  vera  influenza  morbosa  ,  e  non  già  da  semplice 
legge  fisiologica  ,  cioè  dal  predominio  dei  muscoli 
flessori  sopra  gli  estensori. 

Però  concede  il  Bellingeri ,  che  non  sempre  in  caso 
di  flogosi  o  di  irritazione  dei  lobi  cerebrali  abbiavi 
1’  indicata  flessione  od  adduzione  spasmodica  delle 
estremità  •  e  questo,  a  suo  dire,  dipende  dalia  diversa 
sede  della  flogosi,  od  irritazione  nelle  varie  parti  dei 
lobi  cerebrali  ,  le  quali  non  sono  tutte  destinate  a 
produrre  dei  movimenti  ^  ma  ritiene  ,  che  ogni  qual¬ 
volta  nelle  malattie  dell’  encefalo  abbiasi  1’  indicato 
spasimo  in  senso  o  di  sola  flessione  ,  o  di  sola  ad¬ 
duzione  ,  ovvero  di  adduzione  e  di  flessione  contem¬ 
poraneamente,  allora  il  male  risieda  in  qualche  pun¬ 
to  degli  emisferi  cerebrali  ,  e  non  già  nel  cervelletto. 

Palle  cose  dette  in  questo  capo  l’Autore  conchiu- 


de:  <.  i.°  Si  danno  malattie  del  cervello  senza  nes» 
u  sana  lesione  nella  facoltà  motrice,  nè  di  paralisi  , 
u  nè  di  spasimo,  nè  di  convulsioni*  e  questo,  a  no* 
«  stro  avviso,  dipende  dalla  varia  sede  dell’ affezione 
«  morbosa  ,  è  prova  che  non  tutte  le  parti  dei  lobi 
«  cerebrali  influiscono  sui  movimenti }  2.0  Lf irritazio- 
«  ne  fatta  ad  alcune  parti  dei  lobi  cerebrali  ,  per  lo 
«  più.  genera  spasimo  ,  transitorio  o  permanente  ,  in 
«  senso  di  flessione  ,  ed  anche  di  adduzione  nei  mu« 
«  scoli  delle  estremità  :  3Q.  Questo  spasimo  il  più 
«  sovente  è  susseguito  da  vera  paralisi;  locchè  in~ 
u  dica  ,  che  all’  irritazione  tenne  dietro  od  un  esau- 
u  rimento  della  proprietà  nervosa,  ovvero,  ciò,  che 
«  sul  principio  produceva  una  semplice  irritazione  , 
«  col  progredire  del  tempo  produsse  grave  pressione, 
«  o  disorganizzazione  del  tessuto  nervoso  :  4-°  Quelle 
«  malattie  dei  lobi  cerebrali  ,  che  generano  nelle 
«  estremità  vera  paralisi  non  preceduta  da  spasimo , 
«  sembrano  indicare ,  che  la  condizione  patologica 
«  del  cervello,  sino  dal  principio,  era  tale  da  non  pro- 
«  durre  irritazione,,  ma  pressione,  od  alterazione  rag- 
n  guardevole  atta  a  generare  tosto  la  paralisi  :  ma 
«  tali  osservazioni  sono  imperfette  ,  perchè  per  lo  più 
«  lo  stato  della  muscolatura  non  era  descritto  ,  ma 
w  definito  col  generico  nome  di  paralisi  ,  o  di  emi- 
«  plegia  ;  inoltre  rimane  a  determinarsi  in  simili  casi, 
«  se  la  paralisi  era  perfetta  in  ogni  senso  ,  cioè  e  di 
«  flessione  e  di  estensione  ,  di  adduzione  e  di  abdu- 
«  zione  ,  ecc.  ;  cosa  che  non  si  può  definire  se  non 
«  che  col  produrre  con  forza  esterna  un  genere  di 
«  movimenti ,  per  quindi  osservare  se  1’  ammalato 
«  può  spontaneamente  eseguire  gli  opposti  :  0.^ 
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«  malattie  dei  lobi  cerebrali  che  apportano  vera 
«  paralisi,  possono  per  legge  di  antagonismo  dar  luo- 
«  go  nelle  piccole  estremità  ad  uno  stato  di  estensio- 
«  ne  tonica  ,  cioè  dipendente  dal  naturale  stato  dei 
u  muscoli  estensori  rimasti  intatti  :  6.Q  Si  deduce  dal 
«  sin  qui  detto  ,  che  alcune  parti  dei  lobi  cerebrali 
«  presiedono  ai  movimenti  di  adduzione  e  di  fles¬ 
se  sione  delle  estremità,  del  capo  e  del  tronco;  7.0  La 
a  flessione  e  1’  adduzione  spasmodica  è  segno  carat¬ 
ar  teristico  o  di  cerebritide^  o  di  irritazione  fatta  ai 
se  lobi  cerebrali  ....  8.°  L’  emprostotono  generale  , 
s<  o  la  flessione  spasmodica  di  tutto  il  corpo,  dipende 
ss  da  irritazione  fatta  ai  lobi  cerebrali  :  9.°  Le  ma¬ 
ss  lattie  dei  lobi  cerebrali,  le  quali  inducono  paralisi , 
alcune  volle  1’  apportano  soltanto  nei  muscoli  fles¬ 
se  sori  :  io.°  Alcune  volte  nelle  malattie  cerebrali 
r>  non  solamente  è  affetta  la  musculatura  o  per  ispa- 
ss  simo  o  per  paralisi  ,  ma  è  anche  affetto  il  senso 
tc  tatto  ,  o  per  aumento  o  per  diminuzione.  » 

Capo  4*°  Il  cervelietto  serve  ai  movimenti  di  esten¬ 
sione.  Le  moltiplici  e,  tra  loro  consenzienti,  esperienze 
di  Zinn}  di  Saucerotte ,  di  Rolando  ^  di  Serres  di 
Bouillaud  e  di  Fodera  ,  citate  dall’  Autore  ,  prova¬ 
no,  che  le  lesioni  parziali  fatte  al  cervelletto,  se  atte 
a  generare  spasimo,  inducono  Topistotono  o  1’  esten¬ 
sione  spasmodica,  più  di  frequente,  della  testa  soltanto  e 
del  collo,  qualche  volta  anche  del  tronco;  e  1’  esten¬ 
sione  spasmodica  più  soventi  nelle  estremità  addomi¬ 
nali  ,  che  nelle  toraciche  ;  inoltre  apportano  qualche 
vo/ta  anche  1’  abduzione  spasmodica  delle  estremità 
inferiori.  Quando  poi  la  lesione  del  cervelletto  sia 
tale  da  indurre  paralisi  ,  allora  si  manifesta  essa  sol- 
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tanto  nei  muscoli  estensori  delle  estremità,  come  con¬ 
sta  da  alcune  sperienze  di  Serres. 

Da  questi  fatti  l’Autore  deduce,  che  se  le  lesioni 
del  cervelletto  ,  atte  a  generare  spasimo  ,  inducono 
r  estensione  spasmodica  di  tutte  le  parti  del  corpo,  e 
più  r  abduzione  delie  estremità*  mentre  invece  le  le¬ 
sioni  del  cervelletto  ,  valevoli  a  generare  paralisi  ,  la 
producono  nei  muscoli  estensori ,  segno  è  che  il 
cervelletto  regge  i  movimenti  di  estensione  di  tutto 
il  corpo ,  di  estensione  e  di  abduzione  delle  estre¬ 
mità. 

Seguendo  1’  ordine  stabilito  ,  adduce  il  Bellingeri 
dodici  osservazioni  patologiche  ,  raccolte  da  varii  au¬ 
tori  ,  le  quali  tutte  confermano  il  principio  ,  che  le 
irritative  morbose  affezioni  del  cervelletto  inducono 
spasimo  in  senso  di  estensione  nelle  varie  parti  del 
corpo.  Cosi  nell’  osservazione  raccolta  da  Mance  ,  e 
riferita  da  Serres ,  le  estremità  durante  la  vita  erano 
distese,  rigide,  e  provavasi  una  grande  resistenza  vo¬ 
lendole  piegare  ^  e  questa  estensione,  con  rigidità ,  esi¬ 
steva  anche  dopo  morte  ;  e  fu  ritrovato  il  cervelletto 
ingorgato,  infiammato  e  contenente  tre  tubercoli. 
Quasi  tutte  le  altre  osservazioni  dimostrano  ,  che  le 
morbose  alterazioni  del  cervelletto  ,  riconosciute  colla 
necroscopia  ,  fra  gli  altri  sintomi  produssero  special- 
mente  1’  opistotono  del  capo,  o  lo  stiramento  di  esso 
all’  indietro.  Una  sola  osservazione  patologica,  e  que¬ 
sta  raccolta  dal  suo  collega  dottore  Berlini  ,  dimo¬ 
stra,  che  le  malattie  del  cervelletto  apportano  qualche 
volta  l’abduzione  spasmodica  delie  estremità,  in  con¬ 
sonanza  colle  sperienze  di  Fodera  fatte  sopra  gli  ani¬ 
mali. 
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Dalle  quali  cose  ,  V  Autore  conchiude  ,  le  *pe- 
rienze  e  le  dimostrazioui  patologiche  far  chiaro,  che 
je  malattie  del  cervelletto,  le  quali  consistono  in  flo- 
gosi  o  irritazioni  del  medesimo  ,  per  lo  più  sono  ac¬ 
compagnate  da  estensione  spasmodica  del  capo,  collo, 
^ronco  e  delle  estremità,  in  una  parola,  dall’ opisto- 
tono,  universale  o  parziale  ;  e  perciò,  anche  nello  stato 
di  salute  il  cervelletto  dover  presiedere  ai  movimenti 
di  estensione. 

Posto  il  quale  principio,  egli  spiega  perchè,  come 
osserva  Serres ,  nell’invasione  delle  apoplessie  cerebel- 
lose  ,  accada  il  rovesciamento,  e  la  caduta  del  corpo 
all’  indietro;  il  qual  fenomeno  egli  lo  ripete  dalla  ir¬ 
ritazione  del  cervelletto  al  momento  dell'  invasione 
apopletica  ;  irritazione  ,  che  fa  prevalere  i  movimenti 
di  estensione  ,  e  quindi  si  ha  il  rovesciamento  e  la 
caduta  all’  indietro  del  corpo. 

Da  tutto  ciò  conchiude  1’  autore  ,  che  siccome  la 
flessione  spasmodica  ,  o  la  paralisi  nei  soli  muscoli 
flessori,  è  segno  caratteristico,  che  il  male  risiede  nei 
lobi  cerebrali  ;  così,  viceversa,  l’estensione  spasmodica,  o 
la  paralisi  dei  soli  muscoli  estensori,  è  segno  eviden¬ 
te  che  la  malattia  ha  sua  sede  nel  cervelletto  ;  ben 
inteso  che  nell’  uno  e  nell’  altro  caso  ,  il  male  sia  di 
origine  encefalica. 

Nel  Capo  5.°  si  propone  1’  autore  di  indagare  i  fe¬ 
nomeni  ,  che  si  osservano  nella  muscolatura  allora- 
quando  la  malattia  ha  seggio  contemporaneamente  nel 
cervelletto  e  nei  lobi  cerebrali.  Con  quattro  osserva¬ 
zioni  patologiche  fa  vedere,  che  in  simili  casi,  o  si 
ha  flession  spasmodica  di  una  estremità,  e  nel  tempo 
stesso  estensione  spasmodica  di  un’altra;  ovvero  la 
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flessione  ed  estensione  spasmodica  succedono  alterna¬ 
tivamente  nella  stessa  estremità  ;  e  perciò  ,  in  simili 
casi  essendo  complicata  la  sede  del  male,  sono  pure 
misti  tra  di  loro  i  sintomi  relativi  alla  muscolatura. 

Tutto  questo  stabilito,  passa  Fautore  alle  conclu¬ 
sioni  generali  comparative,  e  relative  al  cervelletto 
ed  ai  lobi  cerebrali.  E  primieramente  osserva  ,  che 
nelle  malattie  dei  lobi  cerebrali  sono  più  frequente¬ 
mente  lesi  i  movimenti  delle  estremità  toraciche  ;  ed 
in  vece,  in  quelle  del  cervelletto,  sono  di  preferenza 
lesi  i  movimenti  della  testa  ,  del  collo  ,  e  delle  estre¬ 
mità  addominali.  Spiega  Y  autore  un  tal  fenomeno 
considerando  ,  che  nelle  estremità  toraciche  i  movi¬ 
menti  di  flessione  prevalgono  a  quelli  di  estensione  , 
e  P  inverso  ha  luogo  nelle  estremità  addominali ,  e 
nei  movimenti  del  collo  e  della  testa.  Ora  siccome 
i  lobi  cerebrali  determinano  i  movimenti  di  flessione, 
cosi  le  lesioni  di  detti  lobi  sconcertano  maggiormente 
i  movimenti  delle  estremità  toraciche  ;  ed  in  vece  le 
malattie  del  cervelletto  ledono  di  preferenza  i  movi¬ 
menti  della  testa,  del  collo  e  delle  estremità  addominali, 
parti  in  cui  i  movimenti  di  estensione  esigono  mag¬ 
gior  forza  che  quelli  di  flessione;  ed  è  appunto  il 
cervelletto,  che  determina  i  movimenti  di  estensione. 

Dall’  essere  piegate  od  estese  le  diverse  estremità  , 
o  le  diverse  parti  del  corpo,  deduce  il  Bellingerì  in¬ 
dizi  per  riconoscere  in  qual  parte  del  cervello  o  del 
cervelletto  stia  riposta  la  sede  del  male  :  cosi  ,  ad 
esempio,  se  è  piegata  una  sola  estremità  toracica,  si 
conchiuderà  esistere  il  male  nel  lobulo  posteriore  o 
mediano  cerebrale  del  lato  opposto  :  se  ambedue  le 
estremità  di  un  lato  sono  flesse ,  il  male  esiste  in 
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quasi  tulla  1’  estensione  dell’  emisfero  cerebrale  del 
lato  opposto;  le  quali  deduzioni  concordano  colle  de¬ 
duzioni  di  Lacrampe-Loustan ,  allorquando  la  ma¬ 
lattia  è  sotto  forma  di  paralisi.  Nelle  malattie  del  cer¬ 
velletto,  il  Bellingeri  dalle  osservazioni  deduce  ,  che 
1’ opistotono  limitato  alla  testa  od  al  collo  indica  esi¬ 
stere  il  male  ne!  centro  ,  ed  alla  faccia  superior-po- 
steriore  del  cervelletto*  invece  l’opistotono  universale, 
prova  essere  il  cervelletto  offeso  in  quasi  tutta  la  sua 
estensione. 

Osserva,  finalmente,  che  nelle  malattie  dei  lobi  ce¬ 
rebrali  lo  spasimo  o  la  paralisi  vanno  sovente  con¬ 
giunti  collJ  anestesia  •  sintoma  questo  ,  che  non  si  os¬ 
serva  nelle  malattie  del  cervelletto  ;  e  perciò  1’  ane¬ 
stesia  è  sintoma  di  morbosa  affezione  cerebrale  ,  e 
non  già  delle  malattie  del  cervelletto. 

Capo  6.  Ili  questo  capo  intraprende  l’ autore  a 
dimostrare  ,  che  i  cordoni  e  le  radici  anteriori  spi¬ 
nali  servono  ai  movimenti  di  flessione.  L’  argomento 
razionale  è  tratto  dai  detti  cordoni  e  radici  ,  che 
sono  unicamente  in  relazione  coi  lobi  cerebrali  ,  i 
quali,  come  si  dimostrò  superiormente,  determina¬ 
no  i  movimenti  di  flessione;  e  perciò  un  simil  ge¬ 
nere  di  movimenti  debbono  pure  produrre  i  detti 
cordoni  e  radici  ,  le  quali  perciò  egli  propone  di 
chiamare  cordoni  e  radici  cerebrali  del  midollo  spinale. 

Le  prove  sperimentali  di  questa  proposizione  sono 
desunte  dalle  sperienze  già  fatte  e  pubblicate  dall’au¬ 
tore  ,  come  pure  da  molte  sperienze  del  professore 
Rotando  ,  citate  letteralmente  dal  Bellingeri  ,  e  che 
si  debbono  tanto  più  apprezzare,  in  quantochè  il  Ro¬ 
lando  non  ammetteva  su  questo  punto  la  dottrina 


U  37 

dei  suo  collega  il  dottor  Bellingerì.  Dalle  sperienze 
di  questi  ,  e  del  Rolando  fatte  sopra  varii  animali , 
quadrupedi  ed  uccelli  ,  consta  che  il  taglio  ,  od  altra 
lesione  dei  cordoni  o  radici  anteriori  spinali,  annulla 
i  movimenti  di  flessione,  stando  quelli  di  estensione; 
per  cui  è  evidente,  che  detti  cordoni  e  radici  deter¬ 
minano  i  movimenti  di  flessione. 

Sono  molte  le  osservazioni  patologiche  che  l’autore 
riferisce  ,  e  tutte  comprovanti  la  sua  proposizione. 
Le  prime  tre  spettano  a  Royer-Collard ,  Bayle ,  e 
Rullier ,  e  queste  furono  già  dal  Bellingeri  com¬ 
mentate  e  spiegate  per  dimostrare  la  sua  teoria  sul- 
T  antagonismo  nervoso  nell’  Estratto  ,  che  egli  fece 
deli’  opera  di  Ollivier  (  vedi  questi  Annali  voi.  32  )  ; 
e  perciò  noi  prescindiamo  dal  qui  compendiarle  ;  come 
pure  le  osservazioni  di  Poletti  e  di  Arrighi ,  registrate 
in  questi  stessi  Annali  ("voi.  36  e  53).  Le  quali  os¬ 
servazioni  ed  altre  che  l’autore  riferisce,  provano  3 
che  l’irritazione,  od  infiammazione  dei  cordoni  an¬ 
teriori  del  midollo  spinale,  generano  spasimo  in  senso 
di  flessione  nelle  estremità. 

Una  sola  osservazione  potè  il  Bellingeri  rinvenire 
di  malattia  delle  radici  anteriori  dei  nervi  spinali  ,  e 
questa  è  di  Magendie ,  e  presenta  i  seguenti  fatti: 
«  Una  vecchia  donna  era  da  circa  dodici  anni  in 
«  una  quasi  compiuta  inazione  ,  ed  il  suo  corpo  era 
»  grandemente  flesso  in  avanti  ,  e  le  estremità  infe- 
»  riori  in  uno  stato  di  contrattura  ben  manifesta  ; 
»  mssuna  alterazione  della  sensibilità  accompagnava 
«  la  lesione  dei  movimento.  Fatta  1’  autopsia,  si  tro- 
»  vò  il  midollo  spinale  considerabilmente  diminuito 
»  di  volume,  ed  assai  duro.  Le  radici  anteriori  dei 
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«  nervi  spinali  erano  quasi  ridotte  al  solo  loro  neu- 
«  rilema  ,  mentre  le  radici  posteriori  non  preseuta- 
»  vano  nissuna  mutazione  distinguibile.  » 

Ritenendo  che  in  questo  fatto  1’  alterazione  princi¬ 
pale  fosse  nelle  radici  anteriori,  e  avendo  essa  indotto 
flessione  del  tronco  e  delle  estremità,  ne  deduce  il 
Bellingeri ,  che  dette  radici  producono  i  movimenti 
di  flessione  delle  indicate  parti. 

Fermo  il  principio  fisiologico  ,  che  i  cordoni,  e  le 
radici  anteriori  spinali  reggono  i  movimenti  di  fles¬ 
sione  e  di  adduzione  ,  1’  induzione  patologica  che  ne 
consegue  è  ,  che  la  flessione  ed  adduzione  spasmodica 
delle  estremità  ,  nelle  malattie  che  hanno  sede  sol¬ 
tanto  nel  midollo  ,  indica  che  il  male  non  intacca 
tutto  il  midollo,  ma  affetta  solamente,  o  di  prefe¬ 
renza  i  cordoni  o  le  radici  anteriori  spinali. 

Osserva  ,  per  ultimo  ,  l'autore  ,  che  tutte  le  ad¬ 
dotte  osservazioni  patologiche  dimostrano  ,  che  quan¬ 
do  il  male  era  limitato  ai  cordoni  e  alle  radici 
anteriori  spinali  ,  allora  erano  bensì  lesi  i  movimenti 
nei  modi  indicati  ,  ma  era  illesa  la  sensibilità  :  onde 
consegue,  che  detti  cordoni  e  radici  non  presiedono 
alla  sensibilità:  fatto  questo  ,  che  concorda  colla  dot¬ 
trina  ed  esperienze  di  Carlo  Bell ,  di  Magendie  ,  e 
dello  stesso  Bellingeri  ;  soltanto  il  Rolando  credette 
essere  destinati  anche  alla  sensibilità  ì  cordoni  e  le 
radici  anteriori  spinali. 

Capo  j.°  Intraprende  l’ autore  in  questo  capo  a 
dimostrare  ,  che  i  cordoni  e  le  radici  posteriori  spi¬ 
nali  servono  ai  movimenti  di  estensione ,  traendone 
la  prova  razionale  dall’  essere  i  cordoni  e  le  radici 
posteriori  in  relazione  soltanto  con  il  cervelletto  ,  il 
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tanto  movimenti  di  estensione.  Cita  altresì  un  brano 
dell’opera  di  Gali  3  e  Spurzheim  ,  i  quali  opinavano 
che  le  radici  posteriori  dei  nervi  spinali  reggessero  i 
movimenti  di  estensione. 

Le  prove  sperimentali  di  questa  proposizione  sono 
alcune  sperienze  del  Professore  Rolando ,  e  quelle 
già  fatte  e  pubblicate  dall’autore,  dalle  quali  risul¬ 
ta,  che  il  taglio  trasversale  dei  cordoni  posteriori 
spinali  ,  rende  nulli  i  movimenti  di  estensione  ,  re¬ 
stando  quelli  di  flessione.  Il  Bellingeri  eseguì  tali 
sperienze  sopra  cavalli  ed  agnelli  ,  e  specialmente  sulle 
rane  ;  e  qui  prende  occasione  di  far  osservare  essere 
in  errore  il  Professore  Mailer  di  Bonn,  il  quale  crede 
essere  stalo  il  primo  a  fare  tali  esperienze  sopra  le 
rane;  animali  che,  già  dimostrò  il  Bellingeri ,  sono 
i  più  adattali  a  tal  genere  di  ricerche}  e  siccome  il 
Miiller  inoltre  annunziò  risultati  diversi  ,  volle  il 
Bellingeri  in  quest’anno  ripetere  tali  sperienze,  e  in 
presenza  dei  professori  Mojon  ,  Martini ,  e  Griffa  ,  i 
quali  convennero  ,  che  il  taglio  delle  radici  posteriori 
lombali,  praticato  sulle  rane,  annulla  i  movimenti  di 
estensione  nelle  estremità  addominali  ,  stando  quelli 
di  flessione.  Laonde  è  chiaro  ,  che  anche  le  radici 
posteriori  presiedono  ai  movimenti  ,  ma  soltanto  ai 
movimenti  di  estensione. 

Le  prove  patologiche  della  proposizione  principale 
esposta  in  questo  Capo  si  fondano  sopra  sei  osserva¬ 
zioni  di  varii  Autori,  fra  le  quali  noi  sceglieremo  l’ul¬ 
tima  ,  che  è  di  Colin.  Presenta  essa  i  seguenti  fatti 
relativi  alla  muscolatura  ,  ed  alla  necroscopia. 

*  Donna  d’anni  5.3  ,  in  cui  sul  principio  le  estre- 
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u  mità  inferiori  erano  rigide,  e  non  potevano  venir 
k  flesse,  che  con  molta  forza,  e  producendo  dolori 
«  atroci  :  erano  esse  insensibili  a  qualunque  irritazio- 
«  ne  :  Tali  sintomi  durarono  per  il  corso  di  oltre  di¬ 
ce  ciotto  mesi ,  passati  i  quali  le  gambe  principiarono 
«  a  flettersi  sulle  cosce  e  queste  sulla  pelvi  ;  dimo- 
«  dochè  in  breve  tempo  la  flessione  fu  portata  a  tal 
(c  punto,  che  i  talloni  toccavano  le  natiche;  e  le  gi- 
«  nocchia  erano  stirate  sul  torace  •  in  tale  stato  Y  e- 
«  stensione  sforzata  delle  estremità  era  così  dolorosa, 
«  come  già  prima  la  era  la  flessione;  e  quando  erasi 
tc  pervenuto  ad  allungare  le  dette  estremità,  ritorna¬ 
te  vano  esse  prontamente  alla  loro  prima  posizione 
«  tostochè  si  cessavano  gli  sforzi  della  estensione,  Durò 
«  questo  stato  per  nove  mesi,  poscia  Pammalata  morì. 

ce  La  necroscopia  dimostrò,  che  il  midollo  spinale 
«  era  sano  sino  al  livello  della  decima  vertebra  dor- 
<«  sale  ,  ove  alla  faccia  posteriore  del  midollo  vedevasi 
«  un  tumore  contenuto  fra  le  due  lamine  dell’  ara¬ 
te  cuoidea,  lungo  circa  due  pollici,  e  non  aderente 
«  al  midollo  ,  il  quale  in  tutta  Y  estensione  del  tu¬ 
te  more  era  rammollito  in  tutta  la  sua  spessezza  ,  e 
te  della  consistenza  di  una  poltiglia;  e  verso  il  punto 
«  della  maggiore  gonfiezza  del  tumore  ,  sembrava  il 
«  midollo  tagliato  trasversalmente.  Ogni  fibra  del 
ee  midollo  partecipava  in  ogni  luogo  di  una  tale  al¬ 
ee  terazione.  Le  estremità  inferiori  erano  atrofiche  , 
u  ed  il  volume  dei  loro  nervi  non  sembrava  punto 
«  dimiuuito  (ij. 


(i)  Questa  osservazione  trovasi  anche 
voi.  3r  j  p.  iGq  di  questi  Annali. 


inserita  nel 
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Ritiene  il  ngeri ,  ehe  in  questa  osservazione  1 
primi  ad  essere  irritati  fossero  i  cordoni  e  le  radici 
posteriori  spinali  ,  poiché  il  tumore  esisteva  alla  fac¬ 
cia  posteriore  del  midollo }  la  quale  irritazione  pro¬ 
dusse  l’estensione  spasmodica  delle  estremità  inferio¬ 
ri.  Tale  irritazione  si  cangiò  in  flogosi  della  faccia 
posteriore  del  midollo,  e  questa,  col  tempo,  produs¬ 
se  il  rammollimento  ,  a  forma  di  poltiglia  ,  della  so¬ 
stanza  del  midollo,  e  primieramente  nella  sua  faccia 
posteriore  }  allora  si  annullò  l’ influenza  nervosa  dei 
cordoni  e  delle  radici  posteriori  spinali,  cessò  l’esten¬ 
sione  spasmodica  delle  estremità  addominali  ,  ed  in¬ 
vece  sopravvenne  la  loro  flessione  spasmodica  ,  al  mas¬ 
simo  grado.  La  quale  flessione  deve  attribuirsi  al  pro¬ 
cesso  flogistico  prodotto  dalla  compressione  del  tumo¬ 
re  prima  sui  cordoni  posteriori  del  midollo  ;  processo 
che  poco  per  volta  si  diffuse  ai  cordoni  anteriori  di 
esso  ,  e  così  generò  la  flessione  spasmodica  di  dette 
estremità.  Ed  in  vero,  nell’  osservazione  è  detto  ,  che 
il  midollo  era  rammollito  in  tutta  la  sua  spessezza. 

Spiegato  così  Y  andamento  della  malattia  del  mi¬ 
dollo  ,  cioè  ,  che  il  tumore  irritò  prima  ,  indi  generò 
flogosi,  e  rammollimento  dei  cordoni  posteriori,  sani 
essendo  sul  principio  gli  anteriori  ,  i  quali  nel  pro¬ 
gresso  furono  pure  infiammati  ,  e  successivamente 
rammolliti,  spiegata  1’  estensione  e  la  successiva  fles¬ 
sione  spasmodica  delle  estremità  ,  ne  deduce  il  Bel¬ 
li  ngeri  j  che  questa  osservazione  conferma  la  sua  dop¬ 
pia  proposizione ,  cioè ,  che  i  cordoni  posteriori  del 
midollo  producono  i  movimenti  di  estensione ,  ed  i 
cordoni  anteriori  quelli  di  flessione  nelle  estremità. 
Anivali.  Voi  IX  FI  IL  16 


Assai  altre  deduzioni  fisiologiche  e  patologiche  fa 
T  Autore  da  questa  e  dalle  altre  osservazioni  da  esso 
antecedentemente  registrate.  Le  seguenti  conclusioni 
generali  ne  comprendono  la  sostanza. 

Conclusioni  relative  ai  cordoni  e  alle  radici  poste¬ 
riori.  Da  quanto  si  venne  dicendo  ,  così  il  Bellin - 
gerij  si  raccoglie  che  «  allorquando  trovanti  da  cau- 
«  sa  meccanica  o  flogistica  irritati  i  cordoni  posteriori 
«  del  midollo  spinale  iu  modo  atto  a  generare  spa- 
«  simo,  allora  si  ha  1*  estensione  spasmodica  del  ca- 
k  po ,  colio  ,  tronco  e  delle  estremità  superiori  ed 
«  inferiori}  di  una  o  più  parti  di  queste,  secondo  la 
«  diversa  sede  della  irritazione  stessa  nei  detti  cor- 
«  doni  ;  e  perciò  i  cordoni  posteriori,  per  mezzo  delle 
«  radici  posteriori,  presiedono  ai  movimenti  dì  esten- 
«  sione  delle  indicate  parti ,  quindi  hanno  essi  la 
a  medesima  influenza  sui  movimenti  come  il  cervel- 

«  letto . Dimostrato  un  tal  principio  ne  deriva 

«  per  la  patologia,  che,  presente  V  estensione  spa- 
«<  smodica  di  una  o  più  parti  del  corpo  ,  proveniente 
«  non  già  dall’  encefalo  ,  ma  dal  midollo  ,  devesi  ar- 
*<  guire  ,  che  la  malattia  risiede  unicamente  ,  o  prin- 
«  cipalmente  nei  cordoni  o  radici  posteriori. 

Risulta  altresì  dalle  osservazioni  addotte  in  questo 
Capo ,  che  essendo  morbosamente  affetta  la  faccia 
posteriore  del  midollo  spinale  ,  ledesi  anche  la  sensi¬ 
bilità  ,  o  per  aumento  o  per  diminuzione  ,  o  per  to¬ 
tale  esaurimento  di  essa  ,  secondo  il  grado  o  la  na¬ 
tura  della  lesione  di  detta  faccia.  Se  non  che  il  Bel - 
lingeri  attribuisce  cosiffatta  lesione  del  senso  tatto  non 
già  all  affezione  dei  cordoni  posteriori  ,  ma  bensì  a 
quella  delle  radici  posteriori ,  o  dell’  interna  sostanza 


cinerea  del  midollo  :  poiché  avvisa  ,  che  le  due  di¬ 
verse  proprietà  animali  ,  sensibilità  e  contrattilità  , 
debbano  dipendere  da  due  diverse  sostanze,  cioè  la 
contrattilità  dalla  sostanza  bianca  o  midollare,  e  la 
sensibilità  dalla  sostanza  cinerea. 

Per  ultimo,  dalie  ricordate  osservazioni  l’Autore  de¬ 
duce  pure,  che  i  cordoni  del  midollo  da  esso  detti 
laterali^  influiscono  sulle  funzioni  organiche  dei  visceri 
e  delle  estremità,  in  quanto  che,  quando  erano  pur 
anche  affetti  da  malattia  detti  cordoni,  osservavansi 
lesioni  nelle  funzioni  organiche,  che  si  compiono  nelle 
estremità  :  e  cosi  comprova  ,  che  le  malattie  del  mi¬ 
dollo  spinale  possono  generare  malattie  secondarie  , 
specialmente  nei  visceri  del  basso  ventre  e  del  tora¬ 
ce  ,  opinione  questa  già  a  lungo  esposta  altra  volta, 
e  sulla  quale  il  Bellingerì  richiamò  dritto  di  anteriorità 
contro  il  Desportes  (i).  —  Delle  obbiezioni  mosse  da 
Desmoulins  contro  la  dottrina  del  Bellingerì  e  della 
risposta  fatta  da  questi  alle  medesime ,  ci  è  giuoco 
forza,  per  legge  di  brevità  ,  tacere.  Bensì  diremo  al¬ 
cun  che  dell’  Appendice  sulli  spasmi  e  sulle  paralisi. 
Ritiene  l'Autore,  che  1J  essenza  delli  spasmi  ,  come 
pure  delle  neuralgie  ,  venga  per  lo  più  da  irritazione 
fatta  da  causa  meccanica,  da  congestione,  o  stasi  san¬ 
guigna  ,  da  vera  flogosi,  o  da  qualche  suo  prodotto  } 
in  tai  casi  ,  il  metodo  di  cura  deve  essere  diretto  a 
togliere  questi  elementi  morbosi,  coi  varii  mezzi  ben 
conosciuti  dalle  persone  dell’  arte.  Importante  è  la 
seguente  osservazione  :  <c  esser  proprio  specialmente 


(i)  F.  Annali ,  voi.  3 7,  p.  077* 


*  della  flogosi  ,  ehe  intacca  U  sistema  nervoso  ,  dK 
«  aumentare  grandemente  le  sue  proprietà  ,  onde  s1 
«  ha  od  eccessiva  sensibilità  ,  e  produconsi  dolor1 
u  atroci  ,  siccome  nelle  neuritidi  ,  od  eccessiva  con* 
«  tratti  li  tà  muscolare  ,  e  si  hanno  orrendi  spasimi  , 
«  siccome  nelle  varie  specie  di  tetano.  Anche  questo 
**  elemento  morboso  deve  essere  contenuto  ;  e  non 
«  basta  il  metodo  deplettivo  ,  ma  richiedonsi  a  tale 
«  oggetto  i  nervini  sedanti,  o  quegli  agenti,  che 
«  hanno  il  potere  di  diminuire,  ed  anche  di  esaurire 

*  le  proprietà  vitali  del  sistema  nervoso.  Tali  sono 
«  l’acido  prussico,  l'acqua  di  lauroceraso,  gli  estratti 
a  narcotici  calmanti  ;  e  questi  farmaci  debbonsi  am- 
«  ministrare  in  simili  circostanze  ,  o  contemporanea- 
«  mente,  o  premesse  le  deplezioni  sanguigne  », 

P e rò  il  Bellìngeri  non  dissente  dall’  ammettere,  che 
qualche  rara  volta  1’  essenza  degli  spasimi  possa  es¬ 
ser  semplicemente  dinamico-nervosa ,  dipendente  sol¬ 
tanto  da  esaltamento  deile  proprietà  vitali  del  sistema 
nervoso  ,  onde  ne  deriva  squisita  sensibilità  nervosa  , 
od  eccessiva  mobilità  muscolare:  tali  sono  gli  spasimi 
prodotti  da  vani  patemi  dell7  animo,  quelli  che  sono 
consensuali  ;  i  quali  spasmi  sono  vaghi  e  transitorii  , 
ed  esigono  i  nervini  cosi  detti  antispasmodici.  Simili 
spasimi,  però,  col  lungo  ripetersi,  generano  afflusso 
sanguigno  ,  o  lenta  flogosi  in  un  dato  punto  del  si¬ 
stema  nervoso  •  ed  allora  devesi  tenere  un  metodo 
di  cura  diverso,  ed  adattato  a  togliere  la  condizione 
morbosa  materiale. 

La  paralisi  dipende,  o  da  grave  pressione,  disor¬ 
ganizzazione  ,  o  distruzione  di  qualche  parte  del  si¬ 
stema  nervoso,  ovvero  da  diminuzione,  od  esaurì- 


mzntQ  delia  potenza  oervosa.  La  pressione  esser  può 
fatta  da  causa  meccanica  ,  da  ragguardevole  conge¬ 
stione  sanguigna ,  da  notabile  effusione  sierosa  ,  da 
inspessimento,  o  tumore  delle  membrane  ;  e  tali  con¬ 
dizioni  morbose  richieggono  i  ben  noti  metodi  appro* 
pria  ti.  La  paralisi  procedente  da  distruzione^  o  da  di¬ 
sorganizzazione,  è  affatto  immedicabile. 

Ammette  inoltre  il  Bellingeri  la  paralisi  di  sempli¬ 
ce  essenza  nervosa  ,  cioè  proveniente  da  esaurimento 
della  potenza  nervosa  ,  senza  sensibile  alterazione  di 
tessuto  ,  quali  sono  specialmente  alcune  paralisi  y  che 
succedono  a  vari  patemi  d’  animo  deprimenti.  In  tai 
casi  raccomanda  i  nervini  da  esso  detti  eccitanti^  cioè 
che  aumentano  le  proprietà  vitali  del  sistema  nervo¬ 
so  ,  fra  i  quali  comprende  specialmente  P  arnica  ,  la 
noce  vomica  ,  il  rhus  ,  P  elettricità  ed  il  calorico.  I 
quali  rimedj  crede  doversi  anche  amministrare  allo- 
raquando  la  paralisi  venga  da  pressione,  fatta  dalle 
varie  cause  sopra  enumerate;  iimoss3  la  qual  pres¬ 
sione  ,  alcune  volte  rimane  a  lungo  il  suo  effetto  , 
per  essere  il  sistema  nervoso  talmente  impressionato, 
che  non  ricupera  cosi  facilmente  la  sua  azione  ;  ma 
è  necessario  qualche  rimèdio  ,  che  lo  scuota  e  lo 
rianimi ,  quali  appunto  sono  i  nervini  sopra  indicati. 

Si  è  detto  precedentemente  ,  che  riservavamo  per 
ultimo  il  Capo  II ,  ove  il  Bellingeri  espone  gli  tìfr- 
gomenti  anatomico'fisiologici  comprovanti  P  antagoni¬ 
smo  di  vari  nervi  ,  segnatamente  di  quelli  della  la¬ 
ringe  e  della  mandibola  inferiore,  e  prende  ad  esame 
la  fisiologia  ed  antagonismo  tra  il  nervo  intercostale 
e  ii  pueumogastrico.  E  primamente  ,  che  tra  i  nervi 
pur  sussista  effettivo  antagonismo  ,  egli  lo  desume 


dall’  origine  e  dal  genere  di  movimenti  ,  che  produ¬ 
cono  il  quarto  ed  il  sesto  pajo  dei  nervi  encefalici. 
Nasce  il  quarto  pajo  da  produzioni  del  cervelletto  , 
ed  il  sesto  da  quelle  del  cervello  •  ma  il  quarto  pajo 
è  elevatore  ed  adduttore  del  globo  dell’  occhio,  e  di¬ 
cesi  nervo  amatorio ;  mentre  che  il  sesto  pajo  è  ab¬ 
duttore  e  depressore  ,  e  chiamasi  anche  nervo  indi- 
gnatorio.  Egli  è  perciò  evidente  un  antagonismo  tra 
questi  due  nervi. 

Antagonismo  ha  pur  luogo  nell’  iride  ,  la  quale  , 
nell’uomo,  è  provvista  di  nervi  da  due  distinti  paja, 
cioè  dal  terzo  e  dal  quinto;  in  ciò  dissentendo  l’Au¬ 
tore  dallo  Scarpa  ,  che  vuole  all’iride,  nell’uomo, 
non  vadano  che  nervi  del  quinto  pajo.  Ora,  il  terzo 
pajo  nasce  dalle  gambe  del  cervello  y  ed  il  quinto 
pajo  dalle  gambe  del  cervelletto.  Ecco  perchè  1’  iride 
sia  dotata  di  doppio  movimento  ,  uno  di  costrizione 
e  l’ altro  di  dilatazione.  Il  Mayo  ,  ha  provato  che  il 
taglio  del  terzo  pajo  fa  dilatare  la  pupilla  e  che  il 
taglio  del  quinto  non  induce  alcun  cambiamento  nei 
movimenti  alternativi  dell’iride;  il  terzo  pajo  è  dun¬ 
que  motore  nell’iride,  e  il  quinto  è  soltanto  senziente. 
Però  ,  Magendie  ottenne  risultati  in  parte  diversi,  dal 
taglio  del  quinto  pajo  ,  avendo  veduto  ristringersi  l’i¬ 
ride  e  dilatarsi  la  pupilla  ragione  per  cui  il  taglio 
sì  del  terzo  ,  come  del  quinto  pajo  produrrebbe  i 
medesimi  fenomeni  sui  movimenti  delT  iride.  Le  spe¬ 
ranze  fisiologiche  essendo  fin  qui  insufficienti  per  di¬ 
mostrare  I’ antagonismo  nervoso  nell’iride,  l’Autore 
invita  gli  anatomici  a  ritentarne  di  nuove  per  meglio 
chiarire  siffatto  argomento. 

Due  osservazioni  patologiche  desunte  dall’  opera  di 


Lallemand  dimostrano,  che  affetto  da  spasimo  il  terzo 
pajo,  nasce  spasimo  ai  muscoli  del  globo  dell’occhio, 
e  nel  tempo  stesso  si  stringe  la  pupilla  ;  quando  che 
se  paralitico  è  il  terzo  pajo,  si  ha  paralisi  ai  muscoli 
del  globo  dell’occhio,  e  contemporaneamente  midriasi 
o  dilatazione  della  pupilla.  Egli  è  dunque  chiaro,  che 
il  terzo  pajo  è  un  nervo  motore  nell’iride.  Però  è  da 
dire  ,  che  la  patologia  non  ha  ancora  somministrato 
prove  positive  della  distinta  influenza  del  terzo  e  quin¬ 
to  pajo  sui  movimenti  dell’  iride* 

Manifesto  è  l’antagonismo  nervoso  nei  muscoli,  che 
muovono  la  mandibola  inferiore.  I  principali  suoi  mo¬ 
vimenti  sono  di  depressione  e  di  elevazione  }  questi, 
per  opera  dei  muscoli  temporali  e  masseteri  ,  quelli, 
per  mezzo  principalmente  dei  muscoli  digastrici.  1 
primi  muscoli  sono  provvisti  di  nervi  unicamente  dalla 
porzion  minore  dei  quinto  pajo  ,  ed  il  digastrico  è 
messo  in  azione  specialmente  dal  settimo  pajo.  La 
porzion  minore  del  quinto  pajo  nasce  dai  pedoncoli 
superiori  del  cervelletto  ,  mentre  molti  filamenti  del 
settimo  pajo  ,  giusta  quanto  insegna  Serresì  si  diri¬ 
gono  verso  la  faccia  anteriore  del  midollo  allungato. 
La  porzion  minore  del  quinto  pajo  serve  a  produrre 
i  movimenti  di  elevazione  della  mandibola  inferiore  , 
ed  il  settimo  pajo  produce  quelli  di  depressione*  dun¬ 
que  havvi  antagonismo  fra  questi  due  nervi. 

Un  antagonismo  nervoso  fra  i  rami  de!  terzo  e  quelli 
del  settimo  pajo  ,  è  pure  evidente  nella  muscolatura 
delle  palpebre.  La  palpebra  superiore  viene  sollevata 
da  un  muscolo  proprio  ,  che  riceve  nervi  unica¬ 
mente  dal  terzo  pajo  ,  e  viene  depressa  dal  musco¬ 
lo  orbicolare  delle  palpebre  ,  il  quale  è  messo  in 


azioue  dal  settimo  pajo  ;  e  questi  due  nervi  produ¬ 
cono  movimenti  opposti  nei  muscoli  delle  palpebre  , 
poiché  l’uno  apre  e  solleva  la  palpebra  superiore,  e 
l’altro  abbassa  e  stringe  ambedue  le  palpebre:  questi 
due  nervi  sono  quindi  fra  loro  antagonisti. 

Osserva  il  Bellingeri  ,  che  in  tutte  quelle  parti,  in 
cui  vi  sono  movimenti  vani  ed  opposti,  v’ha  almeno 
due  nervi  ;  1'  uno  di  origine  cerebrale  ,  e  l’  altro  di 
origine  cerebellosa  ;  ovvero  havvi  un  nervo  ,  che  nel 
tempo  stesso  trae  origine  e  dal  cervello  e  dal  cervel¬ 
letto,  o  dalle  loro  produzioni.  Cosi  nella  lingua  sono 
due  nervi  riconosciuti  motori  da  tutti  i  Fisiologi,  cioè 
P  ipoglosso  ed  il  glosso-faringeo }  il  primo  ,  nascendo 
dai  corpi  piramidali  anteriori*  è  di  origine  cerebrale} 
e  il  secondo  ,  che  nasce  dai  corpi  restiformi  ,  è  di 
origine  cerebellosa  :  la  lingua  compie  pertanto  movi¬ 
menti  varii  ed  opposti. 

Finalmente  tutta  la  muscolatura  del  collo,  del  tron¬ 
co,  e  delle  estremità  è  provveduta  di  nervi,  che  ven¬ 
gono  dalle  radici  anteriori  e  posteriori  spinali.  Però , 
le  radici  anteriori  nascendo  dai  cordoni  anteriori  del 
midollo  ,  sono  in  relazione  col  cervello  ;  e  le  radici 
posteriori  ,  che  nascono  dai  cordoni  posteriori  del 
midollo  ,  hanno  cosi  relazione  col  cervelletto.  Da 
quanto  si  è  detto  superiormente  si  è  veduta  la  distinta 
influenza  ,  che  hanno  sui  movimenti  le  radici  ante¬ 
riori  e  posteriori  dei  nervi  spinali. 

Venendo  ora  a  parlare  delle  funzioni  del  nervo  pneu- 
mogastrico  e  dell’intercostale,  il  Bellingeri  osserva 
primieramente,  che  quelle  parli  e  visceri,  in  cui  havvi 
contrattilità  organica  sensibile,  e  che  sono  dotati  del 
doppi»  movimento  di  contrazione  c  di  dilatazione 


pronta  ed  energica,  sono  provvisti  di  aervi  e  dal  pajo 
vago  e  dall’  intercostale  nel  tempo  stesso  ;  tali  sono 
principalmente  i  muscoli  della  laringe  j  il  cuore  ,  la 
faringe,  1’ esofago  ed  il  ventricolo}  invece  quelle  parti 
muscolari,  in  cui  iiavvi  soltanto  contrattilità  organica 
insensibile,  sono  provviste  di  nervi  quasi  unicamente 
dall’  intercostale  ,,  quali  sono  gli  intestini  ,  ed  i  reni 
coi  loro  condotti  escretorii.  Da  questa  considerazione 
anatomico-fisiologica  deduce  Y  Autore  primieramente, 
che  il  pneumogastrico  è  motore  nei  visceri ,  a  cui  si 
distribuisce.  E  riflettendo  inoltre,  che  in  quei  visceri, 
a  cui  si  distribuisce  il  pneumogastrico  associato  col- 
]’  intercostale  ,  sono  manifesti  e  pronti  i  successivi 
movimenti  di  contrazione  e  di  dilatazione  ,  ed  invece 
in  quei  visceri  ,  in  cui  si  distribuisce  Y  intercostale 
senza  V  intervento  del  pneumogastrico  ,  sono  pronti 
e  gagliardi  i  movimenti  di  contrazione  ,  e  susseguiti 
da  movimenti  di  dilatazione  languidi  e  lenti  ,  egli 
crede,  che  l’intercostale  nei  visceri  ,  in  cui  si  distri¬ 
buisce  ,  determina  i  movimenti  di  contrazione  ,  o  di 
costrizione  ,  e  che  quelli  di  dilatazione  sono  prodotti 
dal  pneumogastrico. 

Prima  di  più.  oltre  procedere  neil*  indagine  sulla 
distinta  influenza  di  questi  due  nervi  sui  movimenti, 
passa  1’  Autore  a  dimostrare  ,  che  ambidue  servono 
ai  movimenti. 

Primieramente  ,  quanto  al  nervo  pneumogastrico  , 
è  dimostrato  dalle  sperienze  di  Valsala  a  ,  di  Dupuy 
e  di  Broughton,  che  il  taglio  di  questo  nervo  annulla 
la  facoltà  deU’inghiottire  nell’esofago}  e  dalle  espe¬ 
rienze  di  Mayo  risulta  ,  che  tagliato  detto  nervo,  ed 
irritata  la  sua  estremità  inferiore  ,  1’  esofago  #ì  eoa- 
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trae.  Egli  è  dunque  chiaro  da  questi  esperimenti,  che 
il  pajo  vago  è  motore  nell’  esofago.  Le  sperienze  di 
Breschet  e  di  Edwards ,  come  pure  quelle  di  Legai- 
lois  dimostrarono,  che  il  taglio  del  pajo  vago  induce 
paralisi  nelle  fibre  muscolari  del  ventricolo  ;  e  Brou- 
ghton  provò  ,  che  vellicando  nei  cani  il  pajo  vago  si 
eccita  il  vomito.  Questi  fatti  provano  ad  evdenza,  che 
il  pneumogastrico  influisce  sui  movimenti  del  ven¬ 
tricolo. 

Il  Bellingeri  dimostra  1’  influenza  di  questo  nervo 
sui  movimenti  della  laringe  ,  adducendo  le  ben  note 
sperienze  di  Galeno  ,  di  Legallois  ,  e  di  Magendie , 
dalle  quali  risulta  ,  che  il  taglio  dei  nervi  laringei  , 
tanto  superiori  ,  come  inferiori  ,  induce  afonia  ,  e  si 
pure  asfissia,  iu  quantochè  per  tale  operazione,  acco¬ 
standosi  di  soverchio  tra  loro  le  cartilagini  aritenoi- 
dee  ,  viene  a  stringersi  la  glottide. 

Provato  per  tal  modo ,  che  il  nervo  pneumoga¬ 
strico  è  destinato  a  produrre  dei  movimenti  nell’ eso¬ 
fago,  nel  ventricolo  e  nelle  vie  aeree,  l’Autore  si  fa 
a  ricercare  se  sia  esso  senziente,  e  se  presieda  al 
senso  dell’  ansietà  e  della  fame;  opinione  emessa  dal 
già  suo  collega  il  fu  professore  Rolando.  Egli  prova, 
che  non  presiede  al  senso  dell’ansietà,  adducendo 
le  sperienze  di  Legallois ,  dalle  quali  risulta  ,  che  ta¬ 
gliato  il  pajo  vago  da  ambidue  i  lati  ,  continua  bensì 
1’  ansietà  prodotta  dalla  sospensione  della  respirazio¬ 
ne,  ma  facendo  un’  apertura  alla  trachea  ,  la  respi¬ 
razione  continna  a  lungo  e  cede  1’  ansietà.  Quanto 
al  senso  della  fame,  egli  cita  le  esperienze  di  Dupuy 
e  di  Broughton ,  i  quali  dopo  il  taglio  del  pajo  vago 
in  ambidue  i  lati  praticato  sopra  cavalli  e  conigli  , 
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viddero  questi  animali  mangiare  ancora  e  con  molta 
avidità;  e  perciò  se  stava  in  essi  il  senso  della  fame 
dopo  il  taglio  di  ambedue  i  aervi  pneumogastrici , 
devesi  dedurre,  che  questo  nervo  non  presiede  nem¬ 
meno  al  senso  della  fame. 

Dimostrato  così  ,  che  il  pneumogastrico  non  regge 
punto  gP  indicati  sensi,  ragion  vuole,  che  si  attribui¬ 
scano  all’ intercostale;  tanto  piu  che  sonovi  altri  sensi 
organico-animali ,  che  si  compiono  dal  nervo  interco¬ 
stale,  quali  appunto  i  dolori  ,  che  si  producono  dalla 
flogosi  del  peritoneo,  delle  intestina,  dei  reni,  della  ve¬ 
scica  e  dell’utero,  il  senso  che  invita  all’evacuazione 
delle  feci ,  e  principalmente  il  senso  della  voluttà  ; 
laonde  il  Bellingeri  conchiude  doversi  riguardare  Pin- 
tercoslale  qual  nervo  senziente  nel  torace  e  nell’  ad¬ 
dome.,  e  destinato  a  presiedere  alla  sensibilità  orga¬ 
nica  ,  ed  ai  detti  sensi  organico-animali. 

Stabilito  pertanto,  che  P  intercostale  è  nervo  sen¬ 
ziente,  e  non  già  il  pneumogastrico ,  P  autore  cerca  di 
nuovo  provare,  che  il  pneumogastrico  produce  i  movi¬ 
menti  di  dilatazione  ,  e  che  quelli  di  costrizione  sono 
determinati  dall*  intercostale,  giovandosi  a  questo  fine 
di  alcune  sperienze  di  Dupuy  e  di  Broughton ,  dalle 
quali  risulta,  che  tagliato  il  detto  nervo  rimangono 
liberi  i  movimenti  del  diafragma  ,  e  diventano  quasi 
insensibili  quelli  del  polmone.  Inoltre  che  la  respira¬ 
zione  rendesi  tosto  assai  difficile  ,  e  colle  inspirazioni 
lunghe,  lente  e  difficili  e  susseguite  queste  da  ispi¬ 
razioni  pronte  ,  gagliarde  e  sforzate.  I  quali  fenomeni 
indicano,  che  rendonsi  difficili  i  movimenti  di  dilata¬ 
zione  del  polmone,  e  più  gagliardi  i  suoi  movimenti 
di  costrizione.  E  perciò  se  il  taglio  del  pajo  vago  di- 


«lintiiset  ì  raoriietnti  di  dilatatone  del  polmone  ,  e 
fa  aumentare  quelli  di  costrizione,  devesi  dedurre, 
che  il  pajo  vago  determina  i  movimenti  di  dilatazio¬ 
ne  del  polmone  ;  e  che  quelli  di  costrizione  dipen¬ 
dono  dall'  intercostale. 

Onde  provare  maggiormente  questa  doppia  propo¬ 
sizione,  il  Bellingcri  considera  1*  origine  del  pneumo- 
gastrico  e  dell*  intercostale.  Nasce  il  primo  dai  corpi 
restiformi ,  i  quali  sono  produzioni  del  cervelletto  ; 
Tintercostale  invece  è  in  relazione  con  il  cervello  e  con 
il  cervelletto,  e  colla  faccia  anteriore  e  posteriore  del 
midollo  spinale.  Egli  è  in  relazione  con  il  cervello  per  la 
sua  comunicazione  col  sesto  pajo,  che  nasce  da  pro¬ 
duzioni  del  cervello;  mantiensi  in  relazione  con  il  cer¬ 
velletto,  per  la  sua  comunicazione  col  quinto  pajo, 
che  trae  origine  da  produzioni  del  cervelletto  :  e 
finalmente  ,  1*  intercostale  é  in  relazione  colla  faccia 
anteriore  e  posteriore  del  midollo  spinale  ,  poiché 
l7  Autore,  in  seguito  a  sue  indagini,  ritiene,  che  i  fi¬ 
lamenti  dei  nervi  spinali  che  vanno  all*  intercostale 
siano  formati  da  fibre  nervose  provenienti  dalle  ra¬ 
dici  anteriori  e  posteriori  dei  nervi  spinali  :  e  perciò 
non  si  tiene  nemmeno  su  questo  punto  a  quanto  in¬ 
segnò  Scarpa ,  cioè  che  V  intercostale  comunichi  sol¬ 
tanto  colle  radici  posteriori. 

Dimostrato  così  ,  che  il  pneumogastrico  trae  ori¬ 
gine  dalie  produzioni  del  cervelletto  ,  ne  deduce,  che 
nei  visceri  cavi  deve  produrre  i  movimenti  di  dilata¬ 
zione.  Da  quanto  si  e  detto  superiormente  consta,  che 
i  nervi ,  i  quali  hanno  origine  dal  cervelletto  e  sue 
produzioni  ,  determinano  nei  muscoli  volontari  i  mo¬ 
vimenti  di  estensione  e  di  abduzione }  td  invcee  i 


Berti  che  nascono  dal  cervello  e  sue  produzioni,  ge¬ 
nerano  nei  muscoli  voluntari  i  movimenti  di  flessione 
e  di  adduzione.  Ma  i  movimenti  di  estensione  e  di 
abduzione  equivalgono  a  quelli  di  dilatazione  ;  ed  in¬ 
vece  i  movimenti  di  adduzione  e  di  flessione,  corri¬ 
spondono  a  quelli  di  costrizione.  Il  nervo  pneurnoga- 
strico  essendo  di  origine  unicamente  cerebellosa,  pro- 
dur  deve  soltanto  i  movimenti  di  dilatazione  nei  vi¬ 
sceri  cavi;  e  quelli  di  costrizione  dipender  debbono 
dall*  intercostale  j  che  ha  relazione  col  cervello  e  colla 
faccia  anteriore  del  midollo  spinale. 

In  prova  di  questa  sua  opinione  osserva  »  che  in 
«  alcune  modificazioni  della  respirazione,  i  movimenti 
«  di  dilatazione  del  polmone  corrispondono  con  quelli 
«  di  estensione  e  di  abduzione  delle  estremità  ;  ed  i 
«  movimenti  di  costrizione  del  polmone,  sono  contern- 
«  poranei  ai  movimenti  di-  flessione  e  di  adduzione 
«  delle  estremità.  Così  nello  sbadiglio  ,  che  è  \un’  in- 
«  spirazione  prolungata  ,  ed  in  cui  si  dilata  grande- 
«  niente  il  polmone  ,  nel  tempo  stesso  si  eleva  il  ca- 
«  po,  si  estende  il  tronco  e  molto  più  le  estremità 
«  inferiori  e  superiori,  le  quali  si  allontanano  altresì 
u  dal  tronco  ;  .  .  .  .  Invece  nello  starnuto  havvi  una 
«  respirazione  pronta  e  violenta  ;  perciò  costrizio- 
«  nc  del  polmone  ,  e  nello  stesso  tempo  si  hanno  i 
«  movimenti  di  flessione  del  capo  e  del  tronco,  delle 
«  estremità  inferiori  e  superiori  ,  che  nel  tempo  stesso 
«  vengono  addotte  verso  il  torace  ». 

Considerando  altresì  le  diverse  attitudini  del  corpo 
»  nei  varj  patemi  dell’animo,  nota,  «che  nella  gioja 
«  si  allargano  le  braccia  ,  si  eleva  il  tronco  ,  si  fa 
«  una  profonda  inspirazione,  si  dilata  il  polmone  ed 


«  il  cuore  stesso,  come  è  espressione  volgare;  ecTin- 
«  vece  nel  dolore  e  nel  terrore,  si  deprime  il  capo 

ed  il  tronco,  si  flettono  e  si  stringouo  le  estremi- 
»  tà ,  prevalgono  i  movimenti  di  espirazione,  quindi 
»  i  gemiti  ed  i  lamenti,  si  contrae  per  ciò  il  pol- 
55  mone,  e  si  stringe  il  cuore. 

Da  questi  fatti  l’autore  deduce,  se  i  movimenti  di 
dilatazione  dei  polmone  e  del  cuore  vanno  congiunti 
co’  movimenti  di  estensione  e  di  abduzione  delle  estre¬ 
mità,  siccome  questi  son  prodotti  da  nervi  di  origine 
cerebellosa,  cosi  debbono  pur  anche  i  movimenti  di 
dilatazione  dipendere  da  un  nervo  ,  che  abbia  rela¬ 
zione  col  cervelletto,  quale  si  è  appunto  il  pneumo- 
gasttico.  Mentre  invece  i  movimenti  di  costrizione 
del  cuore  e  del  polmone,  andando  congiuuti  con  quelli 
di  flessione  e  di  adduzione ,  movimenti  questi ,  che 
sono  operati  da  nervi  di  origine  cerebrale  ,  debbono 
pure  i  movimenti  di  costrizione  dipendere  da  un 
nervo,  avente  collegarneuto  col  cervello  e  sue  produ¬ 
zioni,  qual  è  appunto  l’intercostale. 

Tali  sono  i  ragionamenti  fisiologici,  che  il  Bellingeri 
adduce  per  provare  l’antagonismo,  quanto  ai  movimenti, 
tra  il  pneumogastrico  e  F  intercostale.  Noi,  ammirando 
l  ingegno  dell'  autore,  converremo  con  esso  non  essere 
cositfatto  antagonismo  dimostrato  ad  evidenza  ;  ma 
bensì,  da  quanto  venne  dicendo  in  questo  Capo,  parere 
a  noi  provato  chiaramente  non  essere  il  pneumogas¬ 
trico  nervo  senziente,  ma  soltanto  motore  nei  visceri , 
a  cui  si  distribuisce;  e  l’intercostale  essere  senziente 
e  motore  ad  un  tempo.  L’  antagonismo  nervoso  nei 
nervi  sottoposti  all’ impero  della  volontà  ci  sembra  un 
fatto  dimostrato,  non  così  nei  nervi  nou  soggetti  al- 
1  impero  detla  medesima. 
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Bel  resto,  speriamo  che  i  leggitori  vorranno  con¬ 
sultare  nell’  opera  originale  le  molte  cose  attinenti 
alla  diagnostica  e  cura  delle  malattie  del  sistema  ce- 
rebrale-nervoso,  che  i  limiti  degli  Annali  ci  impone¬ 
vano  di  passare  sotto  silenzio.  Ricca  com’  è  di  nuovi 
fatti  e  di  nuove  interpretazioni  ,  essa  colloca  il  suo 
autore  a  lato  dei  Magendie  j  dei  Flourens ,  dei  Mayo , 
dei  Tiedemann ,  dei  C.  Bell,  e  di  tutti  quei  valorosi, 
che  colle  loro  investigazioni  illustrarono  ai  nostri  tempi 
la  fisiologia  e  la  patologia  del  cervello  e  dei  nervi  , 
ed  insegnarono  a  curare  più  metodicamente  le  malat¬ 
tie  di  questi  organi.  Un  solo  voto  noi  facciamo,  ed  è 
che  il  Bellingeri  per  questo  suo  lavoro  non  abbia  ad 
essere  rimeritato  del  solo  suffragio  dei  dotti. 


Traitè  pratique  des  maladies  de  Vuterus  et 
de  ses  arine xes  ;  par  MM.  Boivin  et  Du¬ 
cè  s  (j). 

(  Seguito  della  pag.  436  del  precedente  Volume  ). 

Quinta  Sezione. 

Escrescenze  e  Degenerazioni. 

Capitolo  Primo.  —  Generalità. 

Intendono  li  chiarissimi  Autori  di  non  considerare 


(i)  Articolo  comunicato  dal  signor  dottore  Gaspare 
Cerioli. 


in  questo  Capitolo  le  escrescenze  procedenti  da  tu¬ 
more  infiammatorio,  acuto  o  cronico,  uè  da  ulceri  pro¬ 
priamente  dette,  promettendo  di  trattare  altrove  di  sif¬ 
fatte  alterazioni  :  ma  di  occuparsi  delle  seguenti  ,  le 
quali,  giusta  l’indole  dell’alterazione,  dividousi  ne’  se¬ 
guenti  7  generi  : 

j.°  Genere.  Degenerazione  vascolare.  —  Perlengo- 
no  a  questo  genere  le  fungosità  molli  granulate , 
dette  vivaci  da  Levret ,  e  che  sembrano  essere  for¬ 
mate  da  capillari  di  nuova  genesi.  Siffatte  fungosità 
sembrano  differire  dai  veri  polipi  ,  coi  quali  però  si 
ha  1’  abitudine  di  confonderli  }  e  tutto  che  non  se 
ne  conosca  bene  la  natura  ,  pare  però  che  derivino 
da  ulceri  d’  indole  cancerosa.  Tali  escrescenze  hanno 
spesso  una  base  larga  ,  una  superficie  ineguale  gra¬ 
nulosa,  rossa,  senza  esterna  memhrana,  e  da  cui  ge¬ 
me  sangue  assai  facilmente,  e  il  dott.  Hervez  de  Che - 
goin  che  le  descrisse  ,  passò  a  legarle  con  nessun  ef¬ 
fetto  in  un  caso  in  cui  erano  situate  sul  muso  di  tinca. 

Appartiene  ad  un’altra  forma  di  cancro  (cancro  ema- 
tode  degli  Inglesi  ),  la  degenerazione  vascolare  di  un 
altro  genere  ,  caratterizzata  da  enfiamento  doloroso 
del  muso  di  tinca  ,  da  rammollimento  ,  talvolta  con 
eruzioni  superficiali  ,  di  colore  violetto  ,  con  grande 
tendenza  a  dar  sangue,  ecc. 

2.0  Genere.  Escrescenze  cellulari .  —  Alcuni  vor¬ 
rebbero  escludere  la  parola  polipo  dal  Dizionario  me¬ 
dico,  come  quella  il  cui  senso  non  è  rigoroso,  nè  ben 
determinato,  essendosi,  di  fatto,  applicato  ad  escrescen¬ 
ze  di  indole  assai  differenti,  e  però  distinti  i  polipi  in 
sai  comotosi  e  scirrosi  ,  in  fungosi  e  granellosi.  Polipi 
cellulosi  ,  mucosi  ,  vescicolari  si  sono  chiamate  alcune 


produzioni  molli ,  d5  ordinario  peduncolate  ,  sovente 
inoltiplici ,  pressoché  sempre  di  mediocre  volume:  ora 
violacee,  ora  più  spesso  giallastre  all’  esterno  ,  for* 
mate  da  tessuto  cellulare  imbevuto  d’  un  umore  vi¬ 
schioso,  e  rivestite  esternamente  d’  un  involto  mem¬ 
branoso  sottile  e  vascolare.  Siffatte  escrescenze,  comu¬ 
nissime  nelle  fosse  nasali,  raramente  riscontransi  nel- 
T  utero,  a  malgrado  che  non  pochi  Autori  per  indu¬ 
zione  le  abbiano  ammesse  in  questo  viscere.  Consi¬ 
derando  alla  struttura  dei  polipi  nasali,  pare  che  i 
follicoli  mucosi  della  membrana  pituitaria  vi  abbiano 
non  poca  parte,  perocché  la  materia  che  li  inzuppa 
ha  la  consistenza  del  muco,  e  la  compressione  la  fa 
uscir  fuori  dai  vacuetti  che  occupava.  L’  interno  del- 
T  utero,  ben  diverso  nella  sua  struttura  dalle  fosse  na¬ 
sali,  raramente  produce  polipi  vescicolari ,  non  soggia¬ 
cendo  il  suo  tessuto  primitivo  all5  ipertrofìa  ;  altera¬ 
zione,  cui  va  facilmente  soggetta  la  mucosa  della  mem¬ 
brana  pituitaria. 

Le  osservazioui  registrate  da  Hcrvtz  de  Chegoiti 
confermano  che  i  polipi  mucosi ,  o  vescicolari  sono 
rarissimi  e  che  frequentemente  occorre  ai  pratici  di 
strapparne  dei  fibrosi  o  carnosi. 

3.°  Genere.  Degenerazioni  carnose  e  fibrose.  — Dan¬ 
no  i  chirurghi  questo  nome  agli  scirri  poco  duri,  al 
cancro  allo  stato  di  crudità  e  ai  tumori  fibrosi.  Que¬ 
sti  ultimi  hanno  molta  rassomiglianza  colla  carne  mu¬ 
scolare  per  essere  (orniti  di  vasi  e  per  soggiacere  a 
più  pronta  degenerazione  ed  a  perdite  di  sangue,  ma 
non  sono  li  più  numerosi.  D*  altronde  differiscono  così 
poco  dalla  degenerazione  evidentemente  fibrosa  :  tra 
Annali.  Voi.  LXVIII.  17 
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queste  due  apparenze  riscontratisi  gradazioni  tanto  nu¬ 
merose  ,  e  il  passaggio,  dall' una  all'altra  è  cosi  iti- 
sensibile,  cbe  ciò  che  è  relativo  ai  tumori  sarcoma- 
tosi  ,  troverassi  nel  Capitolo  destinalo  ai  tumori  fi¬ 
brosi.  Le  degenerazioni  fibrose,  o  albuginee,  bene  spes¬ 
so  sono  attaccate  alle  pareti  interne  uterine  sotto  la 
forma  di  escrescenze  peduncolate,  la  qual  forma  co¬ 
stituisce  essenzialmente  ciò  cbe  chiamasi  polipo.  Ma 
siffatti  tumori  hanno  eziandio  una  base  larga  :  tal¬ 
volta  sono  nascosti  nello  spessore  delle  pareti  dell'u- 
tero,  facendo  prominenza  all’  esterno.  E  tale  disposi¬ 
zione  assai  frequente,  merita  un  Capitolo  speciale. 

4.°  Genere.  Degenerazioni  cartilaginose  o  ossee.  — 
Siffatte  degenerazioni  cartilaginee,  ossee,  ed  anche 
tubercolose  si  condensano  talvolta  al  punto  di  can¬ 
giarsi  in  pietre,  costituendo  primamente  i  calcoli  ute¬ 
rini ,  e  in  secondo  luogo  le  cartilaginificazioni ,  le  os¬ 
sificazioni,  le  petrificazioni  esterne  o  interstizi,  par¬ 
ziali  o  totali.  Queste  ultime  succedono  alla  degenera¬ 
zione  fìb  rosa  universale,  o  non  sono  che  apparenti 
e  dovute  ad  uno  strato  calcare,  il  quale  sotto  il  pe¬ 
ritoneo  investe  la  matrice.  Le  petrificazioni  parziali  si 
associano  spesso  ad  altre  degenerazioni,  come  alla  fi¬ 
brosa,  tubercolosa,  steatomatosa  ,  cancerosa.  Tre  os¬ 
servazioni  di  petrificazione  o  ossificazione  di  tutto 
1’  utero  trovansi  nella  Memoria  del  sig.  Louis.  Casi 
di  utero  ossificato  occorsero  al  sig.  Mayer,  al  sig.  V er~ 
dier  e  De  la  Fitte.  Hooper  osservò  un*  osteoma  dei- 
utero  ,  e  1’  analisi  vi  riscontrò  del  fosfato  e  un  poco 
di  carbonato  di  calce. 

Nella  Memoria  dello  stesso  Louis  ,  e  nella  Disser- 
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tazione  t$  Moritz  (i)  descrivonsi  cartilaginificazioni  o 
ossificazioni  parziali  della  matrice.  Ma  se  in  questi  casi 
e  ne’  precedenti  la  degenerazione  cartilaginea,  o  ossea, 
non  era  pura  ,  ma  combinata  a  qualche  altra  ;  nel 
caso  di  Hooper  i  tumori  cartilaginosi  (  condroma  ) 
erano  isolali  e  ben  circoscritti  nella  sostanza  stessa 
deir  utero,  circostanza  ,  che  li  fece  tenere  dai  chiaris¬ 
simi  nostri  Autori  per  semplici  tumori  fibrosi  alquan¬ 
to  consistenti  ,  massime  che  lo  stesso  Hooper  volle 
chiamarli  subcarlilagiriosi.  Queste  sorte  di  degenera¬ 
zioni  hanno  d’ordinario  un  esito  tristo,  facendo  pe¬ 
rire  gli  infermi  di  consunzione,  sebbene  lentamente, 
per  cui  le  donne  toccano  un’  età  avanzata.  LJ  ari® 
non  può  operare  cosa  alcuna  a  favore  delle  amma¬ 
late,  e  il  diagnostico  non  serve  che  ad  escludere  l’i¬ 
dea  di  affezione  più  temibile  e  più  grave. 

5.°  Genere.  Degenerazione  tubercolosa.  —  Essa 
d’ordinario  è  complicata  con  altre  ;  distinguesi  con 
difficoltà  ,  e  confondesi  collo  steatoma  e  collo  scirro. 
Oggidì,  per  degenerazione  tubercolosa  intendesi  quel¬ 
l’alterazione  ,  o  quella  produzione  in  cui  la  sostanza 
di  un’  organo  è  coperta  ,  infiltrala  ,  o  discostala  da 
un  ammasso  di  materia  bianca,  o  giallastra,  concreta, 
della  consistenza  quando  del  gesso  e  quando  di  una 
pappa  puriforme;  talvolta  consistono  primitivamente  in 
una  produzione  vescicolare  scolorita  ,  di  piccolo  vo¬ 
lume,  il  quale  dappoi  cresce,  aumentando  eziandio  in 
consistenza  ed  in  opacità.  In  altri  casi  la  degenera? 


(r)  Obs.  in  uteri  tnorbos  organi cos. 


zione  tubercolosa  non  consiste  che  in  un  semplice  de¬ 
posito  di  una  sorta  di  pus  concreto  nelle  maglie  del 
tessuto  affetto  ,  o  in  alcuni  vacuetti  naturali  di  un 
organo ,  senza  però  occupare  lo  spessore  delle  sue 
pareti. 

i,°  Il  tubercolo  esternamente  è  talvolta  isolato, 
prominente  ,  rotondo  ,  insaccato  sotto  il  peritoneo  ,  e 
aderente  con  una  larga  base  al  tessuto  uterino.  In  un 
caso  occorso  alli  chiarissimi  Autori,  la  cisti  rinchiudeva 
un  cucchiaio  di  materia  purulenta  ,  densa,  rossiccia  , 
oltre  una  sostanza  bianca  compatta  saponiforme,  che 
procedeva  da  tubercoli  in  parte  rammolliti.  In  alcuni 
casi  la  materia  offre  consistenza  e  natura  di  gesso. 
Osservansi  tubercoli  sull’  esterna  superficie  della  ma¬ 
trice  ,  sulle  aderenze  che  congiungono  1*  utero  e  li 
suoi  annessi  e  le  superficie  sierose  dei  contorni  ,  e 
sotto  il  peritoneo,  allorché  con  tessuto  cellulare  si  uni¬ 
sce  all’  utero  ,  dipendentemente  da  infiammazioni  a 
lungo  mantenete  in  questa  membrana  ,  e  nell’  utero 
stesso  (ij. 

:*.°  In  certi  casi  di  amenorrea  apparentemente  ca¬ 
gionata  da  cronica  flemmazia  dell’  utero  ,  si  depone 
nell’  interno  di  questo  viscere  uno  strato  concreto  , 
denso,  aderente,  di  materia  bianca,  o  biancastra,  simile 
in  tutto  a  quella  del  tubercolo  insaccato  o  infiltrato  de¬ 
gli  organi  parenchimatosi.  E  la  tengono  analoga  a 
quella  riscontrata  nel  caso  di  retroflessione  uterina 
superiormente  riferito  ,  N.°  3.  Giusta  li  chiarissimi 


(•)  V,  la  stessa  .Memoria. 


Autori  ,  awi  pure  analogia  fra  questa  produzione  e 
quella  delle  false  membrane,  di  che  si  terrà  discorso 
agli  Articoli  metrite  e  dismenorrea ,  salva  la  differenza 
dello  stato  acuto  al  cronico.  Ne’  casi  te^tè  riportati  , 
notano  i  nostri  Autori,  die  oltre  gli  avvertiti  tubercoli, 
era  manifesta  la  diatesi  scrofolosa.  In  due  osserva¬ 
zioni  riportate  dal  dottor  Renaud  ,  oltre  i  tubercoli 
uterini  se  ne  scoprirono  ai  polmoni ,  al  peritoneo  ,  e 
alle  trombe.  Cosi  in  un  caso  occorso  ai  chiarissimi 
Autori  ,  i  tubercoli  erano  manifesti  alla  sommità  dei 
polmoni,  all’epiploon,  alle  ovaje  ,  alla  tromba  destra, 
che  era  tortuosa  e  bernoccoluta  ,  e  nell*  interno  del- 
T  utero  ,  con  una  vescica  idatiforrne  all’ intestino  te¬ 
nue  ,  con  dilatazione  e  indurimento  delle  pareti  del 
colon. 

6.°  Genere.  Tumori  steatomalosì.  —  La  denomi¬ 
nazione  di  steatomatosi  è  stata  male  applicata  dai 
pratici,  che  tennero  tali  quando  i  tubercoli  e  quando 
lo  scirro.  I  veri  steatomi ,  ossia  gli  ammassi  cistici  di 
materia  di  diversa  consistenza,  grassa,  di  color  bianco 
o  giallastro  ,  mista  a  peli ,  sono  rarissimi  :  e  con  essi 
si  sono  confusi  alcuni  prodotti  di  gravidanza  extrau¬ 
terina  ,  e  interstiziale  di  B reseli et ,  come  nelle  osser¬ 
vazioni  di  Delpech  e  di  Fabrizio  Ildano .  Esempj  me¬ 
no  equivoci  si  leggono  nella  dissertazione  di  Moritz . 
D'  ordinario  alla  steatomatosa  ,  si  associa  la  degene¬ 
razione  ossea  o  cartilaginea. 

• 7 ,°  Genere.  Cancro .  —  Per  non  confonderlo  con 
altre  degenerazioni,  li  chiarissimi  Autori  gli  danno  ge¬ 
nericamente  il  nome  di  affezione  cancerosa,  dichiarando 
che  essa  cangiando  intimamente  la  tessitura  della  ma¬ 
trice,  tende  naturalmente  a  propagarsi  ,  a  diffondersi 
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ne7  suoi  contorni,  distruggendosi  ned  centro  per  ulcera¬ 
zione.  Quattro  principali  forme  assume  il  cancro  ,  il 
quale  però  disiinguesi  in  cancro  scirroso  2.  ulceroso 
3.  fungoso  4*  ematode. 

Capitolo  secondo. 

Dei  tumori  fibrosi  non  peduncolati. 

Non  degenerazioni  fibrose  della  matrice  ,  anzi  tu¬ 
mori  fibrosi  ,  sono  chiamali  da  Bayle  ,  per  essere 
essi  più  spesso  sovrapposti  all’  utero  ,  nati  alla  su¬ 
perficie  di  questo  viscere  e  nel  suo  tessuto  ,  e  assai 
raramente  a  spese  della  di  lui  sostanza.  Che  se  tal¬ 
volta  1’  intiera  massa  uterina  parve  trasformata  in  un 
tessuto  fibroso  denso  ,  bianco  ,  coriaceo  ,  che  crepila 
sotto  il  coltello  (  Bayle  ,  Ilooper  )  ,  vuoisi  derivarlo 
da  cronica  flemmazia,  o  da  ipertrofia,  che  alcuna  fiata 
ne  è  la  conseguenza,  o  da  una  degenerazione  scirro¬ 
sa  ,  che  ,  invadendo  tutta  la  matrice  ,  ne  accresce  in 
alcun  caso  la  consistenza  e  il  volume. 

Le  alterazioni,  le  quali  costituiscono  i  tumori  fibrosi, 
sono  oggidì  ben  conosciute.  In  addietro  si  confusero 
collo  scirro  e  coi  tubercoli  (  Morgagni).  Consistono 
questi  tumori  in  masse  di  un  tessuto  quando  rossic¬ 
cio  ,  alquanto  vascolare  e  simile  assai  alla  sostanza 
muscolare  compatta  dello  stesso  utero;  quando  bian¬ 
co,  o  grigio  ,  frammisto  ora  a  spazj  cellulosi  areolari, 
ora  a  nodi  o  nocciuoli  di  color  grigio  giallastro,  e  di 
varia  consistenza.  Per  la  maggior  parte  sembrano  com¬ 
poste  di  fibre  o  di  lamine  coriacee  e  filamentose,  di¬ 
sposte  in  istrati  irregolarmente  concentrici,  in  bisce  Iti 
a  spira  in  diverse  guise  incastrati.  Gli  strati  sono  tal- 
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volta  cosi  regolari,  che  il  tumore  sembra  formato  di 
successivi  depositi  di  nuova  materia  (  JFlooper  y  sarco¬ 
ma  di  Bayle  )  ;  in"  altri  casi  si  direbbe  espansione  in 
lunghezza  dei  fuscelli  fibrosi  ritenuti  in  uno  spazio 
circoscritto  .  di  modo  che  è  mestieri  che  si  rotolino 
e  si  contorcano  in  diverso  senso  (  tumore  albuminoso 
di  Chaussier ).  Questi  corpi  fibrosi,  bianchi  e  duri  , 
mancano  apparentemente  di  vasi  sanguigni  ,  e  le  inie¬ 
zioni  di  Abernethy  non  ne  scoprirono  che  di  super¬ 
ficiali.  1  tumori  fibrosi  raramente  sono  soli  ,  spesso 
moltiplicati  ,  innumerevoli  ,  di  forma  ordinariamente 
rotonda,  o  semipiatta,  di  volume  assai  vario,  della  gros¬ 
sezza  di  lina  lenticchia  a  quella  della  testa  di  un  uo¬ 
mo  (  Bayle  Ballile  ?  Ilooper  ).  Quello  descritto  da 
Gaultier  de  Chaubry  pesava  3q  libbre.  Aderiscono 
questi  tumori  in  alcuni  casi  fortemente  al  tessuto  mu¬ 
scolare*  iu  altri,  con  tenui  vasi,  o  filamenti.  Se  cosif¬ 
fatte  tenui  aderenze  uniscono  i  tumori  situati  all’  e- 
sterna  superfìcie  dell’  utero  ,  il  peritoneo  fornisce  ad 
essi  un  inviluppo  ,  e  forma  una  specie  di  peduncolo 
in  cui  serpeggiano  vasi  sanguigni  ,  e  trovansi  dei  fi¬ 
lamenti  cellulosi.  Tali  tumori  peduncolati  esterni  han¬ 
no  molta  analogia  coi  polipi  ,  de’  quali  sarà  fatto  in 
appresso  discorso.  Situati  nell'interno  dell’utero  e  non 
peduncolati  ,  i  corpi  fibrosi  ?  oltre  farvi  prominenze, 
riempiono  e  difformano  la  cavità  della  matrice  ,  au¬ 
mentandone  cosi  le  dimensioni  e  la  massa,  come  ac¬ 
cade  nello  stato  di  pregnezza.  In  alcun  caso  però 
r  utero  si  assottiglia,  almeno  nella  parete  opposta  a 
quella  che  sopporta  il  tumore.  M.  Bolgia  trovò  F  li¬ 
te  io  singolarmente  cambiato  in  uu  cono  di  dieci  pol¬ 
lici  di  lunghezza. 

O 
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Cause.  —  Tuttoché  le  cause  che  operano  siffatte  al¬ 
terazioni  agiscano  con  frequenza,  dacché,  giusta  i  calcoli 
di  Bayle  ,  riscontratisi  nella  quinta  parte  delle  donne 
morte  al  di  là  dei  trentacinque  anni,  gli  Autori  dichia¬ 
rano  però  difficile,  o  impossibile  cosa  il  poterle  deter¬ 
minare.  Sembrano  esservi  predisposti  li  temperamenti 
linfatici  \  più  le  celibi  delle  maritate  ,  le  sterili  delle 
feconde.  Raramente  vi  soggiacciono  le  giovani}  ma  M. 
Boìvin  ne  fornisce  degli  esempj. 

Volendo  ,  premessa  V  eziologia  di  questi  tumori  , 
considerarli  localmente,  si  chiederebbe  dai  chiarissimi 
Autori  se  procedano  da  una  secrezione  accidentale 
organizzabile  ,  o  da  un  prolungamento  ,  o  complica¬ 
zione  delle  fibre  dell5  utero.  11  loro  isolamento  pres¬ 
soché  compiuto,  autorizzerebbe  la  prima  opinione  :  la 
loro  struttura  ,  renderebbe  la  seconda  più  probabile. 
Non  sembra  agli  Autori  ,  che  quest’ipertrofia  locale 
possa  derivare  da  infiammazione,  rendendola  solamente 
probabile  la  composizione  pressoché  carnosa  e  molto 
vascolosa  dei  tumori  incipienti.  Del  resto,  le  cause  lo¬ 
cali  autorizzano  veramente,  giusta  i  nostri  Autori,  a 
tenere  infiammatoria  V  origine  di  questi  mali.  E  sif¬ 
fatte  considerazioni  competono  anche  alla  formazione 
del  preteso  steatoma  del  peso  di  tredici  libbre  ,  tro¬ 
vato  nella  $o>tanza  dell’  utero  da  Dehaen  ,  e  che  si 
volle  derivare  da  violenze  esterne  esercitate  sulla  ma¬ 
trice  durante  la  gravidanza. 

Andamento  ,  Progressi j  Trasformazione.  —  Giusta 
Bayle  ,  tale  malattia  tenderebbe  a  progredire  e  dal 
sarcoma  si  giungerebbe  alla  concrezione  ossea.  Notano 
pe~ò  li  chiarissimi  Autori  ,  che  alcuni  di  essi  conser- 
vansi  molli  e  solamente  s’ingrossano,  e  che  altri,  meno 
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disposti  a  crescere  e  mantenendosi  piccoli,  divengono 
più  consistenti  e  duri,  L’  ossificazione  si  fa  sempre  in 
modo  irregolare;  talvolta  nel  centro,  talvolta  comincia 
in  diversi  punti.  Oltre  cosiffatte  trasformazioni  natu¬ 
rali  ,  giusta  Bayle,  possono  accaderne  di  eventuali,  e 
per  esempio  i  tumori  ossei  potrebbero  farsi  cariosi. 
Altri  patologi  sostengono,  che  i  corpi  fibrosi  possano 
degenerare  in  scirro  ,  e  dappoi  offrire  tutti  i  sintomi 
della  diatesi  cancerosa.  Ed  a  questa  sentenza  non  si 
oppongono  li  chiarissimi  Autori,  ai  quali  non  ripugna 
che  i  tumori  sarcomatosi ,  non  ancora  ridotti  fibro- 
cartilaginosi ,  o  ossei  ,  possano  infiammarsi  ,  e  subire 
la  trasformazione  cancerosa. 

Pronostico.  I  corpi  fibrosi  dell'  utero  danno  esiti 
meno  tristi  delle  altre  degenerazioni  di  questo  viscere, 
e  d’  ordinario  i  loro  effetti  dolorosi  sono  puramente 
meccanici  ;  e  se  voluminosi  ,  possono  comprimere  la 
vescica  e  il  retto  intestino,  inducendo  incessanti  eva¬ 
cuazioni  di  orina  e  durezza  di  ventre.  Avviene  però  , 
che  dilatato  1’  utero  soverchiamente  e  non  potendo 
soggiornare  nella  cavità  pelvica,  s’innalza,  come  nella 
pregnezza,  al  di  sopra  dello  stretto  superiore,  e  solleva 
dalla  molesta  pressione  i  visceri  che  vi  sono  contenuti. 

Relativamente  all’utero,  i  corpi  fibrosi  possono  i.“ 
indurre  ostacoli,  sebben  raramente,  alla  mestruazione, 
otturando  il  collo  uterino  o  il  muso  di  tinca*  2.0  allo 
ingravidamento,  ove  si  trovino  ostmtti  gli  orifìzj  ute¬ 
ro-vaginale  o  cervico-uterino ,  e  gli  angoli  superiori 
della  matrice  ;  3.°  coll’  opporsi  alla  compiuta  amplia- 
zione  dell’utero,  per  cui  viene  espulso  il  feto  prema¬ 
turamente;  4*°  coll’impedire  il  parto  se,  grosso  il  tu¬ 
more,  trovisi  situato  al  collo,  al  muso  di  tinca,  sic- 
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che  il  feto  noti  possa  attraversare  la  cavità  pelvica  , 
e  anche  1’  orifizio  uterino.  In'  un  caso  riferito  dal 
dott.  J rousse ,  dopo  aver  sofferti  gravissimi  disturbi, 
una  donna  perì  nel  corso  della  seconda  gravidanza, 
e  l’autossia  dimostrò,  che  i  tumori  fibrosi  erano  de* 
generati  in  carcinoma.  D’  ordinario  però  ,  egli  è  du¬ 
rante  il  parto  che  insorgono  accidenti  gravissimi.  In 
un  caso  osservato  alla  Maternità  di  Parigi  ,  la  testa 
dei  feto  si  schiacciò  contro  le  pareti  del  bacino  ,  e  la 
donna  passò  di  vita  per  peritonite.  In  altri  due  riferiti  da 
Voigtely  dietro  Ziller ,  e  da  Fabbrizio  Ildano ,  occorse 
la  rottura  della  matrice.  La  donna  di  cui  parla  De 
Haen ,  morì,  dopo  sette  giorni  di  travaglio ,  di  emor¬ 
ragia.  Avvenuto  poi  il  parto  ,  il  corpo  fibroso  ,  col- 
T  impedire  le  contrazioni  dell7  utero  ,  può  far  perire 
come  nelle  osservazioni  di  Chaussier  e  di  Outrepont , 
la  donna  di  flusso  di  sangue.  Tali  emorragie  possono 
essere  indotte  da  semplice  distensione  della  matrice  , 
e  derivarne  marasmo  compiuto  e  mortale.  1  tumori 
poco  voluminosi,  o,  se  grossi,  situati  all’esterna  super¬ 
ficie  dell’utero;  quelli  peduncolati  lentamente  cre¬ 
scenti,  o  stazionarj,  sono  tollerati  anche  per  molti  anni, 
inducendo  solamente  stitichezza  , difficoltà  d’orinare,  e 
abbassamento  uterino.  E  questi  incomodi  possono  ces¬ 
sare  ancorché  gravi,  sia  che  la  matrice  s’innalzi,  sia 
che  li  visceri  si  abituino  alla  compressione,  e  cessi  la 
mestruazione,  o  che  infine  l’utero,  per  la  troppa  e 
continua  compressione  ,  provi  i’  ostruzione  de’  suoi 
vasi.  (  Day  le. 

Il  medico  ne’  casi  poco  gravi  si  limita  ad  osser¬ 
varli  o  studiasi  di  alleviarli*  ue7  gravi,  non  potendo 
attaccare  il  male,  si  opporrà  per  quanto  è  possibile  ai 


svici  effetti,  e  fa  uso  di  quelle  risorse  che  la  natura 
non  può  impiegare.  E  così  oel  parto,  il  chirurgo  cerca 
di  cacciare  oltre  lo  stretto  superiore  il  tumore  pedun¬ 
colato  e  mobile  ,  ora  applica  il  forcipe  o  tira  il  fan¬ 
ciullo  pe’  piedi,  o  ricorre  alla  sinfisiotomia  o  al  ta¬ 
glio  cesareo  ;  e  non  essendo  possibile  promuovere  la 
risoluzione  di  questi  tumori ,  torna  utile  sapere  distin¬ 
guerli  dai  semplici  induramenti  inflammatorj. 

Possono  tenersi  segni  razionali  di  questi  tumori,  o 
farne  sospettare  la  esistenza,  l’irregolarità  o  il  ritar¬ 
dalo  e  nto  della  mestruazione:  la  frequenza  e  la  quan¬ 
tità  di  questo  scolo  ,  e  il  continuare  oltre  il  termine 
naturale:  i  fluori  bianchi  abbondanti  e  talvolta  tinti  di 
sangue ,  quando  continui 3  quando  cessanti  a  inter¬ 
valli  per  ricomparire  dopo  una  fatica  ,  un  esercizio  , 
una  scossa  qualunque  :  e  infine  ?  il  deperimento,  con 
alcuni  sintomi  locali  ,  procedenti  dalla  compressione 
della  vescica  o  del  retto  e  dell’utero  stesso  (stira¬ 
mento  alle  anche  ed  ai  lombi)  non  che  delle  vene 
e  dei  linfatici  degli  arti  inferiori  (  edema  dei  piedi  ). 
Tali  segni  razionali  e  massime  le  perdite  sanguigne  , 
si  osservano  soprattutto  ne’  casi  in  cui  i  corpi  fibrosi 
occupano  il  fondo,  o  il  corpo  dell’ utero,  o  sono  na¬ 
scosti  nello  spessore  del  suo  tessuto.  Mancano  in  quelli 
in  cui  il  tumore  è  situato  alla  superficie  dell’  organo 
e  non  nelle  sue  pareti  ,  e  in  questo  caso  il  diagno¬ 
stico  si  fonda  sui  segni  sensibili.  Ponno  servire  allo 
scoprimento  dei  tumori  di  quest’  indole  ne’  soggetti 
magri,  il  palpare  il  ventre,  e  l’esplorazione  vaginale 
e  rettale  fatte  contemporaneamente. 

i.°  Acquistando  grande  volume,  i  corpi  fibrosi  pos¬ 
sono  confondersi  colla  gravidanza  incipiente,  o  con  la 


falsa  gravidanza,  massime,  che  l’alterazione  della  me¬ 
struazione  ,  e  la  durezza  del  tumore  possono  appog¬ 
giare  fjuesto  dubbio.  Ma  il  pratico  esercitato  non  li 
confonderà  colla  pregnezza  ,  massime  allorché  diventi 
praticabile  il  ballottamento.  In  tutti  i  casi,  la  lentezza 
con  che  si  aumenta  la  produzione  fibrosa ,  la  rapidità 
della  distensione  uterina  indotta  dai  prodotti  della 
concezione  ,  eo>ì  naturale  come  degenerata  ,  distin¬ 
guono  cosiffatti  due  stati.  Il  tatto  e  gli  altri  modi 
d’  esplorazione  compieranno  il  diagnostico,  fondandosi 
sullo  sviluppamelo  regolare  della  matrice  nel  caso 
di  gestazione  ,  e  sulla  sua  irregolarità  nel  caso  con¬ 
trario. 

a.°  Questa  stessa  uniformità  di  aumento,  servirà  a 
distinguere  i  casi  d’  induramento  per  infiammazione 
cronica*,  nel  qual  caso  il  dolore  e  la  sensibilità  nell’u¬ 
tero  saranno  maggiori.  Se  è  parziale  l’induramento 
non  sarà  circoscritto,  peduncolato  come  un  corpo  fi¬ 
broso  ,  ecc. 

3.°  L’ induramento  di  uno  degli  ovarj  potrebbe 
confondersi  con  un  corpo  fibroso  peduncolato.  La  si¬ 
tuazione  laterale  e  profonda  di  questi  organi,  quando 
sono  liberi  nell’addome,  che  li  renda  poco  accessibili 
al  tatto,  giovar  potrebbe  al  diagnostico,  il  cui  vantag¬ 
gio  non  sarebbe  che  relativo  e  tristissimo,  massime  se 
dolori  lancinanti  e  altri  sintomi  annunciassero  la  de¬ 
generazione  cancerosa  dell’  ovario.  Se  quest’  organo 
poi  fosse  disceso  nel  bacino  dietro  V  utero  ,  o  ai  lati 
di  questo  viscere  ,  il  diagnostico  diverrebbe  più  con¬ 
getturale  ,  più  difficile  e  oscuro,  senza  il  concorso  del 
tatto  rettale. 

4-*  k°  scirro  parziale  della  matrice,  ove  progredisca 


lentamente  ulcerandosi  assai  tardi  ,  e  costituisca  dei 
tumori  lobati  circoscritti  ,  molto  prominenti  e  duris¬ 
simi  ,  può  ,  finche  si  mantiene  in  questo  stato  ,  con¬ 
fondersi  coi  tumori  fibrosi  ,  e  con  essi  possono  con¬ 
fondersi  i  polipi,  di  cui  sarà  fatto  in  appresso  parola. 

Tre  osservazioni  particolari  sono  riferite  dai  chia¬ 
rissimi  Autori,  comprovanti  la  esistenza  nell’ utero  di 
tumori  di  diverse  forme  e  grossezze,  sviluppatisi  nelle 
pareti  di  questo  viscere.  In  un  altro  caso,  tre  erano  i 
tumori ,  due  dei  quali  aderivano  all’  utero  mediante 
una  larga  base  :  il  terzo  ,  con  un  peduncolo  ,  o  collo 
strettissimo  ,  di  una  o  due  linee  di  lunghezza. 

In  tre  altri  casi ,  i  tumori  fibrosi  erano  associati  a 
gravidanza;  le  donne  condussero  a  termine  i  loro  fi¬ 
gli  ,  ma  una  di  esse  trapassò. 

Capitolo  terzo. 

Dei  tumori  fibrosi  peduncolati ,  ossìa  dei  polipi . 

Il  nome  di  polipo  si  è  dato  a  molte  escrescenze  di  na 
tura  diversa.  Gli  eh.  Autori  si  sono  studiati  di  separare 
dai  tumori  sarcomatosi, o  fibrosi,  menzionati  nel  presente 
Capitolo,  tanto  quelle  fungosità  dette  vivaci,  risultanti 
dalla  vegetazione  di  una  superficie  cancerosa,  come  quei 
piccoli  tumori  cellulosi,  paragonabili  ai  polipi  vescico¬ 
lari  del  naso  ,  e  quelli  detti  da  Dupuytren  cellulosi  e 
vascolari,  che  sono  accompagnati  da  sintomi  analoghi 
a  quelli  del  cancro  del  collo  dell*  utero  e  che  per  la 
loro  piccolezza  sfuggono  alle  più  accurate  indagini. 
Osservano  essi  inoltre,  che  il  consiglio  di  Dupuytren 
tendente  a  strappar  questi  polipi  con  sottili  pinzette 
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non  deve  essere  seguitato,  che  ne’  casi  di  polipi  cel¬ 
lulosi,  e  che  il  pratico  deve  guardarsi  bene  dal  ri¬ 
corrervi  in  quelli  di  fungosità  cancerose. 

Considerazioni  anatomiche.  Gli  illustri  Autori  ,  ri¬ 
ducono  a  memoria,  che  siffatte  fibrose  produzioni,  sulle 
prime  carnose  ,  rosse,  inzuppate  di  sangue  :  siffatti 
tumori  ,  muniti  o  no  di  peduncoli  ,  sono  stati  spesso 
considerati  a  parte  sotto  il  nome  di  sarcomatosi.  Di 
recente  li  signori  Cruveilhier  e  Dance  hanno  parago¬ 
nato  il  tessuto  di  tali  produzioni  a  quello  della  ma¬ 
trice  e  derivata  la  loro  formazione  da  locale  ipertro¬ 
fìa  ,  e  il  doti.  Blanditi  1’  attribuisce  a  fibrina  depo¬ 
sitata  ne’  vasi  uterini  e  dappoi  organizzata  ;  opinione 
che  non  dà  spiegazione  nè  del  loro  accrescimento,  nè 
della  loro  trasformazione.  Relativamente  alla  loro  tes¬ 
situra,  dichiarano  gli  illustri  Autori,  che  i  tumori  me¬ 
diocri,  sono  quelli  ne’  quali  si  scorge  più  facilmente  la 
fìbro-cartilaginosa ,  come  appare  nella  scrittura  del 
dott.  Sirnson. 

Talvolta  le  lamine  concentriche  formate  dagli  strati 
del  tessuto  fibroso  sono  cosi  distinte,  che  si  sono  pa¬ 
ragonate  a  quelle  cui  è  dovuto  lo  spessore  della  cor¬ 
nea  trasparente.  In  altri  casi  sono  tanto  intralciate  c 
collegate,  che  si  paragonarono  ai  filamenti  della  pla¬ 
centa.  Questi  polipi  erano  indubbiamente  assai  vasco¬ 
lari  e  sanguigni.  Di  tale  natura  vanno  considerati  quei 
polipi  sarcomatosi  descritti  da  Levret ,  e  dai  nostri 
Autori,  rossi,  che  davano  sangue  compressi,  o  spon¬ 
taneamente  ,  e  sembravano  in  qualche  modo  erettili, 
tanto  possono  turgere  e  ingorgarsi  di  sangue  a  certe 
epoche,  e  massime  a  quella  della  mestruazione. 

T  opinione  oggidì,  quasi  generale,  appoggiata  alfa- 
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natomia  patologica,  che  la  copia  maggiore  o  minore 
di  vasi  ,  e  la  diversa  consistenza  riscontrata  ne’  polipi, 
non  debbano  farli  considerare  come  essenzialmente 
diversi  ;  e  questa  opinione  è  anche  utile  alla  pratica. 

In  alcuni  polipi  si  è  trovato  del  pus  ,  del  siero  , 
del  sangue  coagulato  in  alcune  cellule  ,  delle  materie 
tubercolose  ateromatose,  con  o  senza  peli.  Le  materie 
liquide  sono  come  filtrate,  oppure  contenute  in  vuoti 
disseminati  nella  massa  ,  riuniti  talvolta  nel  centro 
del  polipo  in  una  grande  cavità  comune.  La  cavità 
dei  polipi  cavi  merita  tutta  l’attenzione  de’  pratici  , 
onde  evitare  errori  all’  atto  di  estirparli  ,  e  non  scam¬ 
biarli  coll’  utero. 

Promettendo  li  chiarissimi  Autori  di  dare  nel  loro 
Atlante  la  figura  di  un  polipo  cavo,  soggiungono,  che 
nei  caso  osservato  da  Savìard  ,  la  cavità  del  tumore 
era  piena  di  sangue.  Levret  dice,  che  il  tumore  de¬ 
scritto  da  Boudou  rappresentava  un  sacco,  tessuto  di 
fibre  carnose  :  e  iu  quelli  esaminati  da  Caìlhava  e 
Guiol  la  cavità  era  piena  di  materia  gelatinosa  ,  di 
peli  e  di  grascia.  Ne’  polipi  di  Hoin  e  Laumonier  la 
cavità  era  vuota. 

Il  colore  e  la  consistenza  dei  polipi  devono  neces¬ 
sariamente  derivare  non  solo  dalla  loro  tessitura  e 
struttura  interna,  ma  eziandio  dalla  membrana  da  cui 
sono  inviluppati  ,  e  ad  essa  devonsi  pure  1’  esterno 
aspetto  ,  spesso  liscio  ,  e  quando  ineguale  ,  rugoso  , 
come  varicoso.  Alcuni  hanno  tenuto  questa  membrana 
come  espansione  dell’  interna  tunica  uterina.  Giusta 
il  Prof.  Breschet ,  i  polipi  sono  rivestiti  sempre  da 
una  tonica  sottile  ,  unita  ,  lucente  :  in  altri  casi  di 
polipi  voluminosi  ,  la  membrana  fu  trovata  distintis-.. 


sima  ,  carnosa  e  tanto  più  sottile  a  misura  che  si 
accostava  al  peduncolo  :  era  più  spressa  ne’  tumori 
mediocri  (  H.  de  Chrgoin),  ma  sempre  evidentemente 
continua  colle  fibre  carnose  interne  dell’  organo  da 
cui  prese  origine  il  polipo.  Li  chiarissimi  Autori  tro¬ 
varono  anche  molle  siffatto  inviluppo,  e  al  punto  da 
potersi  derivare  da  trasudamento  albuminoso,  effetto 
di  processo  flogistico  indotto  dal  polipo  nell’  interna 
superfìcie  della  matice.  E  che  tali  effetti  possano 
prodursi  dai  polipi  ,  se  ne  persuadono  li  chiarissimi 
Autori  ,  ben  sapendo  essere  essi  forniti  di  vasi  san¬ 
guigni,  anche  cospicui  ,  massime  alla  loro  superficie  , 
siccome  dimostrarono  le  osservazioni  tji  Breschet  ,  di 
H.  de  Chegoirij  di  Saviard ,  di  V acoussain,  e  quelle 
registrate  del  Journal  de  Mede  cine  t.  XXIX  j  an9 
1 768. 

Osservano  inoltre  li  chiarissimi  Aulorii  1.  Che  la 
forma  dei  polipi  è  d’  ordinario  sub-globosa  ,  ovoide, 
o  piuttosto  piriforme  ,  talvolta  bernoccoluta  ,  piatta  , 
strozzala,  cilindroide,  irregolare:  2.  Che  il  loro  volu¬ 
me  è  variabile  da  un  pisello  al  volume  della  testa 
umana:  3.  Che  d’ordinario,  trovasi  un  sol  polipo, 
massime  se  è  grosso  ,  e  raramente  se  ne  trovò  un 
maggior  numero;  4*  Che  d’ordinario  attaccansi  ai- 
fi  utero  mediante  un  eolio  ,  il  cui  spessore  è  incirca 
un  terzo  della  circonferenza  del  tumore:  ora  con  un 
peduncolo  più  sottile,  e  più  allungato  :  e  quando  con 
una  base  larga.  Gli  uni  e  gli  altri  più  spesso  si  fis¬ 
sano  al  fondo  dell’utero:  talvolta  lungo  il  collo,  o 
sui  margini  del  muso  di  tinca,  e  anche  presso  l’in¬ 
serzione  della  vagina  :  5.  Che  la  sede  è  varia ,  dipen¬ 
dentemente  dalla  loro  inserzione,  dalla  Iofo  forma  ; 


volume  ,  e  data.  E  un  polipo  che  occupi  il  fondo 
della  matrice  ,  sia  che  si  allunghi  la  massa  ,  o  il  di 
lui  peduncolo,  può  discendere  in  vagina,  deprimen¬ 
do  anche  ,  o  rovesciando  il  fondo  del  viscere  ,  ove 
prima  aveva  posto  la  sua  sede.  Siffatti  spostamenti 
succedono  agevolmente,  dacché  un  polipo  volumino¬ 
so  distende,  ingrossa,  e  rammollisce  Y  utero,  che 
si  fa  più  rosso,  più  vascoloso,  più  carnoso:,  e  li  fa- 
scetti  carnosi  si  disegnano  come  nell’  utero  gravido  , 
e  per  conseguenza  acquistano  la  facoltà  di  spingere 
al  di  fuori  la  massa  che  lo  molesta  ,  e  per  questi 
sforzi  ,  che  si  esercitano  verso  il  fondo  del  viscere  , 
accade  infine  il  rovesciamento. 

Cause  predisponenti.  Sono  tenuti  i  temperamenti 
linfatici  cause  predisponenti  alle  produzioni  albugi- 
nose ,  e  fibrose  dell*  utero.  Notano  inoltre  li  chiaris¬ 
simi  Autori  ,  che  i  polipi  uterini  si  associano  sovente 
alle  affezioni  cancerose  delle  mammelle  ,  del  fegato  , 
e  della  faccia:  che  attaccano  i  soggetti  deboli,  i  quali 
abitano  in  luoghi  umidi  e  paludosi  :  che  si  osservano  a 
preferenza  nelle  donne,  che  fanno  vita  sedentaria,  nelle 
cuciniere  ,  nelle  cucitrici  ,  in  quelle  che  patiscono  di 
flusso  biauco  ,  nelle  mestruate  anzi  tempo  e  copio¬ 
samente.  In  molte  il  sangue  mestruo  era  accompa¬ 
gnato  da  produzioni  merabraniformi ,  erano  preceduti 
aborti  ,  o  stati  difficilmente  espulsi  gli  annessi  dei 
feto  ;  cause  tutte  valevoli  a  indurre  e  mantenere  uno 
stato  d’  irritazione  nella  matrice.  E  quindi  infermità 
assai  rara  nelle  femmine  giovani  ,  nelle  figlie  ,  e  in 
quelle  che  hanno  oltrepassato  Y  epoca  detta  critica  : 
frequente,  per  1’  opposito,  nelle  donne  che  hanno  par- 
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torito  una  o  più  volte  ,  senza  però,  che  si  possa  ri" 
ferirne  r  origine  ad  una  causa  locale  ben  determi¬ 
nata. 

Sintomi  e  Corso.  Non  bastando  le  cause  predispo¬ 
nenti  a  stabilire  la  diagnosi  di  questa  malattia,  giova 
quindi  servirsi  dei  segni  razionali  ,  come  primi  indizj 
del  male.  i.  Segni  simpatici  di  non  molta  importanza 
vanno  tenuti  il  pallore,  la  leucoflemmazia,  il  vomito. 
2.  La  leucorrea,  la  quale,  quando  precede  e  quando 
vien  dopo  la  formazione  del  polipo  ,  e  si  mostra  sola 
allorché  il  polipo  nasce  dal  collo  uterino.  3.  Lo  scon¬ 
certo  della  mestruazione,  la  quale  si  fa  più  frequente, 
più  copiosa  e  più  prolungata.  4*  U  ritorno  irregolare 
delle  perdite  sanguigne  ,  talvolta  abbondantissime,  se 
il  polipo  occupa  il  corpo  uterino  e  tali  da  indurre 
debolezza  mortale.  Il  peso  nella  regione  ipogastrica  e 
più  tardi  al  retto  :  il  senso  di  distensione  nell'  interno 
del  bacino:  gli  stiramenti  alle  anche  e  ai  lombi:  la 
soppressione  perfino  delle  fecce  e  dell’  orina  ,  ove  sia 
considerevole  il  volume  del  tumore.  Col  palpare  Y  i- 
pogastrio  e  col  tatto  vaginale  e  rettale  si  riconoscerà 
il  polipo  allorché  sarà  inserito  al  muso  di  tinca  ,  o 
nella  cavità  del  collo,  o  sospeso  al  fondo  delP  utero  , 
avendo  il  male  fatto  grandi  progressi.  In  questo  caso 
non  solamente  sono  aperti  gli  oriflzj  delP  utero  ,  non 
solo  é  aumentata  Y  arrendevolezza  di  questo  viscere, 
ma  anche  per  la  dilatazione  dei  seni  uterini  si  ren¬ 
dono  frequenti  le  emorragie  ,  le  quali  non  procedono 
dai  vasi  del  tumore,  essendo  essi  troppo  minuti.  Per 
la  seguita  dilatazione  del  collo  uterino  e  del  muso  di 
tinca  ,  riesce  facile  Y  introduzione  del  dito  ,  e  cosi  si 
può  ^sentire  la  convessa  superficie  del  polipo  e  rico- 


noscere  o  presumere  con  maggiore  verisimiglianza  la 
natura  degli  accidenti  e  la  loro  cagione  :  e  a  misura 
che  il  polipo  si  accosta  al  muso  di  tinca,  si  può  senza 
equivoco  distinguere^  e  tanto  piò,  se,  superato  T  orifi¬ 
zio  uterino  ,  ha  il  polipo  invasa  la  cavità  pelvica  e  la 
vagina  e,  passata  la  vulva,  trovasi  pendente  fra  le  co- 
scie.  Giunte  le  cose  a  tal  punto,  il  pratico  sarà  imba¬ 
razzato  nel  determinare  il  luogo  dell'  inserzione  del 
peduncolo  e  lo  stato  dell’uteio.  In  alcuni  casi  il  vi¬ 
scere  è  rovesciato  ,  strascinato:  in  altri  non  ha  can¬ 
giato  posto  ,  facendo  prominenza  alla  parte  superiore 
del  polipo;  e  dacché  ciò  avviene  quando  il  tumore 
si  è  radicato  al  muso  di  tinca  ,  così  esso  diventa  un 
elemento  di  diagnostico  da  non  disprezzarsi ,  ma  che 
non  devesi  tenere  siccome  caratteristico  o  perentorio. 

Collo  speculum  ,  essendo  la  matrice  semi-aperta, 
scorgesi  un  tumore  d’ordinario  liscio  e  biancastro, 
raramente  ineguale,  o  ulcerato  ,  talvolta  rosso  e  san¬ 
gui  nolento  qualora  spetti  alla  classe  dei  polipi  car¬ 
nosi  sanguigni,  in  certo  modo  erettili,  o  turgenti  alle 
epoche  mestruali  ,  con  aumento  di  volume  ,  parteci¬ 
pando  in  tal  modo  alla  turgenza  uterina. 

Diagnostico.  —  La  presenza  di  un  polipo  nell’ute¬ 
ro  può  confondersi  con  altre  affezioni  :  e  }  giusta  li 
chiarissimi  Autori  ,  anche  colla  pregnezza  incipiente. 
Ma  in  questa  manca  il  senso  di  peso  nella  regione 
ipogastrica  e  nel  bacino  ;  la  tumefazione  dell’  ipoga¬ 
strio  non  succede  che  dopo  diversi  mesi  di  amenor¬ 
rea  :  nell’  utero  si  riscontra  mollezza  ,  sorda  fluttua¬ 
zione  e  ballottamento.  Il  sangue  menstruo  continua  a 
fluire  se  nell’  utero  non  vi  sono  che  escrescenze  ,  e 
queste  impiegano  piò  di  nove  mesi  per  produrre  i 
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fenomeni  valevoli  ad  espellere  il  prodotto  del  conce¬ 
pimento. 

Un  tumore  rotondo  nella  vagina  ,  procedente  da 
ernia  vaginale,  non  potrebbe  prendersi  per  un  polipo 
uterino  che  da  un  pratico  disattento  o  ignorante  ;  e 
così  pure  un  tumor  cistico,  un  ingorgamento,  una 
gravidanza  extrauterina  tra  la  vagina  ed  il  retto  di- 
stinguonsi  dal  polipo  uterino,  il  primo  per  avere  una 
base  larga  non  aderente  alla  matrice  o  ai  contorni 
del  di  lei  orifizio  ,  quando  il  polipo  d’  ordinario  è 
sempre  libero,  e.  allorché  è  disceso  in  vagina,  il  suo 
punto  d’  aderenza  é  in  alto  Per  siffatte  particolarità 
si  potrà  distinguere  il  polipo  dai  tumori  fibrosi  non 
peduncolati  estrinseci  alla  vagina,  ma  prominenti  nel¬ 
l’interno  di  lei  e  dipendenti  talvolta  dall’  utero  ,  dal 
collo,  e  dal  muso  di  tinca.  Uno  scirro  voluminoso  del 
collo  e  del  muso  di  tinca  potrebbe  essere  preso  per 
un  polipo  ove  si  componesse  di  più  lobi  }  ma  1’  at¬ 
tenta  esplorazione  col  dito  e  lo  speculum  certifiche¬ 
ranno  ,  che  le  rotonde  prominenze  non  sono  pedun¬ 
colate  ,  nè  circondate  e  coronate  dall’ orifizio  uterino} 
lo  scirro  inoltre  è  con  dolori  lancinanti  ,  con  perdite 
continue  siero-sanguinolente  ,  con  ulcerazione  e  di¬ 
struzione  più  o  meno  rapida  delle  escrescenze,  e  con 
forma,  fin  quasi  dal  principio,  irregolare  e  ineguale. 
Osservano  però  li  chiarissimi  Autori  esservi  degli  scirri 
peduncolati  e  dei  polipi  che  divengono  scirrosi.  In 
tali  casi  l’errore,  quantunque  perdonabile,  cagionerebbe 
gravi  danni  ,  e  l’esportazione  dello  scirro  peduncolato 
e  del  cancro  del  muso  di  tinca  ,  renderebbe  il  male 
più  sollecitamente  mortale  :  e  1’  esito  sarebbe  pure 
tristissimo  ,  se  il  chirurgo  non  levasse  prontamente  il 
polipo  degenerato  (  Herbiniaux  ). 
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Il  pratico  prudente  temporeggerà  i.°  nel  caso  di 
tumore  fibroso  o  altro  non  peduncolato  ,  ma  promi¬ 
nente  nella  cavità  uterina  •  i.°  di  falsa  pregnezza.  Si 
considererà  in  queste  circostanze  che  V  utero  cresce 
rapidamente  :  che  in  breve  si  sbarazza  del  suo  con¬ 
tenuto  ,  previe  perdite  sierose  :  che  1’  aspetto  del  tu. 
more  è  fungoso,  ineguale,  spugnoso,  allorché  si  pre¬ 
senta  all*  orifizio  per  essere  espulso.  Arroge  la  com¬ 
posizione  anatomica  ^  e  con  questi  dati  si  potrà  di¬ 
stinguerlo  da  altre  affezioni.  3.°  Allorché  V  utero  in 
pari  tempo  si  abbassa  e  si  allunga,  e  che  il  suo  collo 
facendosi  più  prominente  ne  fa  scomparire  l’orifizio, 
con  deformazione  delle  sue  labbra  ,  il  prolasso  ,  che 
succede  in  tal  modo,  può  simulare  un  polipo:  e  que¬ 
sto  ove  abbia  una  superficie  ineguale,  può  essere  preso 
pel  muso  di  tinca.  I  sospetti  indotti  dai  segni  razio¬ 
nali  ,  si  curerà  con  ogni  diligenza  di  toglierli  coll’  e- 
splorazione:  col  dito,  portato  più  in  alto  che  sia  pos¬ 
sibile  tra  il  tumore  e  le  pareti  della  vagina,  si  rico* 
noscerà  o  1*  insaccatura  circondante  il  muso  di  tinca  , 
la  cui  superficie  si  continua  senz’  interruzione  col  tu¬ 
more  (prolasso),  o  1’ istesso  orifizio  dell’utero  aperto, 
e  che  dà  passaggio  al  polipo  \  oppure  uno  dei  mar¬ 
gini  di  quest’  orifizio  ,  continuo  solamente  col  pedun¬ 
colo  di  un  polipo  nato  dalla  di  lui  superficie.  Se  tale 
prolungamento  del  muso  di  tinca  manca  di  pedunco¬ 
lo  ,  si  riferirà  ai  tumori  superiormente  mentovati. 

Il  tatto  rettale  potrà  eziandio  fornire  qualche  lu¬ 
me.  Gioverà  poco  il  palpare  l’ ipogastrio  ,  ove  siavi 
prolasso  uterino  ,  e  nel  caso  che  il  polipo  pel  suo 
volume  abbia  seco  strascinato  il  fondo  della  ma¬ 
trice. 


Nessuna  lesione  ,  più  del  rovesciamente  della  ma¬ 
trice  ,  può  essere  confusa  col  polipo.  Nell’  Opera  di 
Levret  sono  registrati  molti  casi  di  polipi  estirpati 
colla  legatura  e  presi  per  uteri  rovesciati  :  e  in  altri 
casi  venne  estirpato  Putero  creduto  sostanza  poliposa. 
Onde  non  essere  tratti  in  errore,  li  chiarissimi  Autori 
inseguano  doversi  ricorrere  ai  segni  anamnestici  ,  ai 
caratteristici  del  rovesciamento  deU’uterò,  al  momento 
stesso  del  parto  ,  enumerati  in  un  Capitolo  speciale. 
Se  appena  occorso  il  rovesciamento  al  primo  grado 
potessero  emergere  dei  dubbii  che  un  polipo  si  tro¬ 
vasse  nell’  utero  ,  si  toglierebbe  palpando  l’ipogastrio, 
nel  qual  caso  il  tumore  rotondo  sentito  dalle  dita  al- 
l’ orifizio  della  matrice  ,  corrisponde  esattamente  ad 
una  depressione  del  di  lei  fondo.  E  la  facilità  poi  con 
cui  se  ne  ottiene  la  riduzione,  nel  togliere  perentoria¬ 
mente  ogni  incertezza,  in  pari  tempo  fa  cessare  ognj 
timore.  Ma  quando  il  male  è  antico  ,  quando  il  tu¬ 
more  ,  qualunque  ei  siasi,  ha  superato  P  orifizio  ute¬ 
rino  ,  occupando  presso  che  tutta  la  vagina  ,  il  pro¬ 
nostico  pi  esenterà  difficoltà  maggiori:  tuttavia  si  con¬ 
sidererà  ;  i.°  che  il  fondo  del!’  utero  allora  soltanto 
non  si  sente  nell’ipogastrio,  quando  il  polipo  è  disceso 
fin  quasi  nella  vulva  ,  e  che  può  il  fondo  diventare 
accessibile  se  si  respinge  il  polipo  stesso  nella  vagina: 
2.0  che  il  tumore  è  rotondo,  e,  se  depresso,  non  lo 
è  in  proporzione  del  grande  abbassamento  del  tumore 
nel  bacino  :  3.°  che  questo  tumore  misurato  per  ap- 
prossimamento  ,  tra  le  dita  poste  da  una  parte  al 
disopra  del  pube  ,  e  dall’altra  nella  vagina,  è  di  una 
dimensione  maggiore  del  doppio  di  quella  dell’  utero. 
Indipendentemente  da  siflatte  congetture,  si  potrà  ri- 


conoscere  col  dito  ,  o  con  una  sonda  ottusa  ,  die  la 
matrice  rovesciata  trovasi  circondata  al  suo  collo  da 
un’insaccatura,  con  poca  o  niuna  profondità  ,  e  che 
nel  caso  di  un  polipo  ,  lo  stiletto  si  farà  strada  al  di 
là  dell7  orifìzio  uterino  che  gli  dà  passaggio.  Non  la¬ 
sciano  di  notare  li  chiarissimi  Autori*  che  non  devesi 
fidar  molto  sulla  mollezza  e  t.suU’  increspamento  'del¬ 
l’utero  ,  come  segni  distintivi ,  potendo  essi  trovars^ 
egualmente  ne’  polipi  cavi;  se  non  che  questi  ultimi 
se  contengono  dell’  acqua  ,  trattò  tratto  se  ne  libera¬ 
no.  Così  pure  il  colore  della  matrice  non  può  diver¬ 
sificare  da  quello  dei  polipi.  Ma  del  resto  non  va 
ammesso  il  segno  caratteristico  indicato  da  L evret. 
cioè,  che  l’utero  duole  ed  è  sensibile  al  tatto,  quando 
il  polipo  anche  punto  e  grattato  ,  non  si  mostra  sen¬ 
sibile. 

Se  un  polipo  voluminoso  uscito  dalla  vulva  potesse 
indurre  l’idea  di  una  introversione  portata  aH'ultiino 
grado,  si  distinguerebbe  ben  presto  al  suo  peduncolo 
solido  ristretto  ,  profondamente  circondato  dalla  va¬ 
gina,  mentre  che  la  base  di  un  rovesciamento  uterino 
è  larga  ,  molle  ,  contiene  parte  del  retto  e  della  ve¬ 
scica  ,  con  le  materie  in  questi  visceri  contenute,  E 
questa  base  è  formata  dalle  pareti  della  vagina,  pure 
rovesciata ,  e  risultando  continua  coi  margini  della 
vulva  y  il  dito  non  può  penetrare  gran  fatto  nel  suo 
contorno. 

Pronostico.  — •  I  polipi  voluminosi  recano  sempre 
disturbi  ,  i  quali  però  variano  non  solamente  in  ra¬ 
gione  delle  loro  dimensioni  ,  ma  eziandio  giusta  l’in¬ 
dole  del  tumore  ?  la  sua  situazione  e  l’ idiosincrasia 
del  soggetto.  In  una  donna  indebolita,  un  polipo  car* 


«oso,  fissato  al  fondo  dell’ utero  e  che  non  venga 
levato  ,  potrà  dar  luogo  a  frequenti  emorragie  ,  le 
quali  incorrebbero  a  periodi  ,  ove  l’escrescenza  chiu¬ 
desse  1’  orifizio  uterino:  nel  qual  caso  allora  uscirebbe 
il  sangue  quando  il  viscere  anco  ne  fosse  assai  disteso. 
E  queste  effusioni  intermittenti  non  seguirebbero,  se 
il  polipo  si  fosse  fissato  al  collo  uterino  ,  perocché 
non  trovandosi  disteso  il  fondo  della  matrice  ,  i  suoi 
seni  venosi  non  dilatansi,  nè  si  aprono.  I  polipi  in  al¬ 
tri  casi  potranno  infiammarsi  ,  suppurare  ,  ulcerarsi  , 
degenerare  ,  e  anche  aderire  in  più  punti  o  a  tutta 
la  superficie  della  matrice  (  Levrei  ,  M.  Boivin  ). 

Anche  in  causa  di  una  semplice  irritazione  super¬ 
ficiale  della  tunica  involvente  ,  i  polipi  ,  e  massime 
quelli  carnosi  ,  i  molli  ,  come  erettili  ,  possono  ulce¬ 
rarsi  ,  farsi  dolenti  ,  dar  luogo  ad  uno  scolo  sanioso 
purolento,  e  rassomigliar  molto  ad  un  tumore  dege¬ 
nerato,  senza  averne  ,  ad  un  egual  grado,  i  pericoli. 
Alcune  fiate  passano  però  allo  stato  scirroso  e  can¬ 
ceroso  ,  inducendo  mortale  cachessia.  I  polipi  duri  , 
fibrosi,  possono  diventare  cartilaginei  ed  ossei,  e,  se¬ 
parati  talvolta  dal  loro  peduncolo,  costituiscono  calcoli 
uterini  ,  la  qual  degenerazione  è  ,  meno  della  prece¬ 
dente  ,  pericolosa.  La  distruzione  del  peduncolo  può 
aver  luogo ,  senza  che  degeneri  V  escrescenza  ,  così 
ne’  polipi  discesi  nella  vagina  ,  come  in  quelli  usciti 
dalla  vulva,  e  in  causa  di  forzato  allungamento,  di 
infiammazione  ,  di  ulcerazione  ,  di  cangrena  del  pe¬ 
duncolo  stesso  e  non  già  per  costrizione  esercitata 
sul  polipo  dall’  orifìzio  uterino. 

L’  espulsione  di  alcuni  polipi  voluminosi  equivale 
ad  un  parto  reale  e  laborioso ,  e  non  rompendosi  il 
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peduncolo,  il  fondo  stesso  della  matrice  cede  talvolta 
ed  è  strascinato  al  di  fuori  pel  concorso  dei  muscoli 
addominali,  e  quando  il  rovesciamento  è  incompiuto, 
gradato,  non  ha  conseguenze  funeste,  perchè  torna  al 
suo  posto  ,  staccata  naturalmente  o  artifizialmente 
T  escrescenza.  Quando,  per  le  ripetute  effusioni  i  per 
gli  sforzi  stessi,  per  la  grave  angoscia  risultante  dallo 
stato  violento  deile  parti  ,  può  derivarne  anche  la 
morte.  Il  professore  Roux  cita  un  caso  di  polipo  ,  il 
quale,  dopo  avere  attraversato  una  rottura  delle  pa¬ 
reti  della  vagina  si  situò  tra  questo  canale  e  il  retto. 
Tolgono  inoltre  i  polipi  o  scemano  T  attitudine  al 
concepimento,  e  ove  segua  la  fecondazione,  la  gra¬ 
vidanza  non  è  portata  al  suo  termine,  e  ne  vengono 
aborti  ,  con  gravi  accidenti  e  anche  mortali  ,  oppure 
da  copiose  emorragie  sarebbe  messa  in  pericolo  la 
vita  della  donna  la  quale  partorisse  a  termine. 

Cura.  —  La  lacerazione  del  peduncolo  sembra  il 
metodo  più  ragionevole  da  impiegarsi  nella  cura  dei 
polipi,  se  non  che,  ove  il  detto  peduncolo  fosse  grosso 
e  resistente,  potrebbe  indurre  rovesciamento,  lacera¬ 
zione  della  matrice  e  dolori  veementi  e  mortali.  E 
però  il  peduncolo  sottile  e  poco  consistente  di  un  po¬ 
lipo  molle  e  voluminoso,  si  distaccherà  colla  torsione, 
girando  fra  le  dita  o  fra  le  branche  di  una  pinzetta 
il  tumore  (  Boudon  ).  Nell’  Osservazione  di  Lapeyro - 
nie  e  di  Levret  si  conseguì  lo  stesso  risuitamento  me¬ 
diante  un  tiramento  diretto  e  irregolare  (  Hervez  de 
Che  gobi  ). 

Escisione.  —  Li  tiramenti  devono  precedere  le  esci- 
sionr,  non  essendo  prudente  cosa  far  agire  gli  stro- 
menti  taglienti,  ove  non  vengano  convenientemente 
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guidati.  St  pel  volume  del  polipo,  il  coltello  non  può 
operare,  si  farà  uso  del  forcipe  (  Hervez )  e  delle  pin¬ 
zette  (  Levret  ).  Dupuytren  preferisce  le  pinzette  di 
Museux .  Riconosciutosi  che  il  peduncolo  non  è  molto 
in  alto  ,  uè  voluminoso ,  e  certi  di  non  offendere  la 
matrice,  con  un  bistorino  a  bottone,  o  colle  forbici 
ricurve  si  pratica  i*  escisione  con  uno  o  più  colpi. 
À  quest'operazione,  raccomandata  dagli  antichi  f  si 
ricorre  con  fiducia  anche  dai  moderni  chirurghi  e 
massime  da  Dupuytren,  Hervez ,  Osiander,  Siebold  , 
Mayer ,  a  malgrado  che  nel  caso  di  Zacuto  soprav¬ 
venisse  mortale  emorragia  ,  e  vi  si  ricorrerebbe  più 
spesso  se  Levret ,  Desault  e  altri  non  avessero  propo¬ 
sto  la  legatura  di  siffatto  tumore.  Ad  alcuni  poi  pia¬ 
cque  proporre  la  unione  dei  due  metodi. 

Legatura .  — -  Se  con  questo  metodo  si  evita  T  emor¬ 
ragia,  si  possono  perù  osservare  inconvenienti  nel  caso 
che,  colla  costrizione  dell’ inviluppo  del  polipo,  fossero 
troppo  stirate  le  fibre  uterine.  E  a  ragione  Hervez  con¬ 
sigliò  di  stringere  assai  moderatamente  la  legatura,  e 
di  avere  il  modo  di  rallentarla  all’  occasione.  Il  van¬ 
taggio  della  legatura  risulta  evidente  ne*  casi  in  cui 
non  puossi  eseguire  la  escisione.  E  basta  essere  certi 
dell’ indole  del  tumore  e  che  si  possa  far  uso  cosi  degli 
strumenti  di  Levret ,  Herliniaux  e  di  Desault ,  avve¬ 
gnaché  il  suo  manuale  sia  un  po'  troppo  complicato, 
come  quelli  di  Dubois  ,  assai  opportuni  nei  polipi 
mediocri,  perchè  alcuni  pratici  vi  accordino  ogni  loro 
confidenza. 

Lo  scolo  muco-sieroso  che  si  manifesta  durante  la  lega¬ 
tura  dei  peduncoli  voluminosi,  non  è,  giusta  li  chiarissimi 
Autori  ,  effetto  puramente  meccanico  (  Simson  )  ,  ina 


procedente  da  un  cambiamento  nella  circolafcione  ,  e 
da  compressione,  massime  delle  vene.  Non  è  raro  in¬ 
oltre  che  insorgano  dolori  ,  tuttoché  nella  legatura 
non  siano  comprese  le  fibre  uterine  ,  e  nel  caso  da 
Dugè s  riferito  insorse  peritonite  mortale.  I  tumori  sar- 
comatosi  si  putrefanno  più  prontamente  dei  fibrosi  , 
e  questi  staccansi  a  brani  fetidi.  La  massa  può  di¬ 
staccarsi  al  2,**,  al  3.°  ma  alle  volte  anche  al  20. 
e  al  3o.m°  giorno,  nel  qual  caso  può  trovarsi  neces¬ 
saria  T  escisione  del  tumore  al  disotto  o  a  livello 
della  legatura,  ove  insorgano  gravi  disturbi,  osi  pos¬ 
sa  temere  che  la  compressione  operata  dal  tumore 
stesso  dia  luogo  alla  perforazione  della  vagina  o  del 
setto  che  la  separa  dal  retto  intestino  (  Hervez  ).  Se¬ 
darci  non  potendo  portare  bistorino  sul  collo  del  po¬ 
lipo  precedentemente  legato  ,  fesse  verticalmente  il 
tumore,  levandone  dappoi  le  due  metà,  1*  una  dopo 
r  altra.  Se  il  pericolo  non  è  prossimo  ,  gioveranno  le 
injezioni  semplici  o  clorurate  ,  onde  tener  pulite  le 
parti. 

La  cauterizzazione,  proposta  dagli  antichi,  non  po¬ 
trebbe  essere  impiegata  che  ne’  casi  di  fungosità  del 
muso  di  tinca  sopravvenute  a  ulcerazioni  non  cance¬ 
rose.  Collo  speculum,  l’applicazione  del  caustico  si  fa¬ 
rebbe  senz’  offendere  le  parti  sane. 

Allorché  il  polipo  è  ancor  lungi  dall’  orifizio  ute¬ 
rino,  il  quale  è  solamente  semi-aperto,  converrà  aspet¬ 
tare,  visitando  1’  inferma  di  quindici  io  quindici  gior¬ 
ni  ,  e  finché  giunge  il  momento  opportuno.  A  to¬ 
gliere  la  rigidità  del  detto  orifìzio,  saranno  giovevoli  le 
injezioni  con  decotto  di  belladonna  ,  non  dimentican¬ 
do  che  Dupuytrcn ,  per  facilitare  F  abbassamento  del 


polipo  ,  tagliò  i  margini  dell’  orifizio  uterino  }  opera¬ 
zione  la  quale  non  corrispose  a  Herrez. 

Osservazioni  particolari.  La  prima  risguarda  una 
donna  ,  la  quale  moti  di  emorragia  uterina  indotta 
dalla  presenza  di  un  piccolo  polipo.  La  2.a  e  la  3.a 
si  riferiscono  a  donne,  in  cui  lo  scirro  delle  mammelle 
era  congiunto  con  polipi  uterini. 

Colla  legatura,  il  sig.  professore  Béclard  estirpò  uu 
tumore,  che  non  seppe  determinare  se  formato  da  po¬ 
lipo  o  da  prolungamento  scirroso  del  muso  di  tinca. 
Li  chiarissimi  Autori  applaudiscono  a  siffatta  opera¬ 
zione,  dichiarando  eziandio  doversi  ricorrere  ogni  vol¬ 
ta  che  si  presentano  nella  vagina  tumori ,  che  cagio¬ 
nano  emorragie  copiose,  stranguria,  stitichezza  ,  o  ,  co¬ 
me  in  questo  caso  ,  iufiammazione  cronica  di  forma 
risipelacea  alle  gambe  ,  derivante  dalla  compressione 
dei  vasi  sanguigni  e  linfatici  della  porzione  uterina  af¬ 
fetta.  Tolto  il  tumore  senza  che  insorgessero  dolori,  si 
dissiparono  l’enfiagione  e  l’infiammazione  della  gamba. 

Un  polipo,  che  da  persone  dell’arte  si  era  creduto 
scirro  della  matrice,  fu  tolto  via  dal  sig,  professore 
Dubois  mercè  della  legatura  *  se  non  che  tre  anni 
dopo,  1’  inferma  trapassò  in  causa  di  ulcerazione  can¬ 
cerosa  al  collo  uterino. 

Sono  in  appresso  riferiti  tre  casi  di  polipi,  due  dei 
quali  distaccatisi  per  opera  di  cangrena  ,  e  il  terzo 
per  rottura  del  gracile  peduncolo. 

Colla  legatura  si  esportarono  più  polipi  di  natura 
diversa  :  il  primo  era  sarcomatoso  e  sanguigno  ,  si¬ 
tuato  nell’  interno  dell’  utero.  Colla  puntura  di  que¬ 
sto  grosso  e  molle  tumore  usci  soltanto  sangue  vivo, 
ma  se  ne  diminuì  il  volume,  cosi  che  riusci  più  oge- 


voìe  al  sig.  professore  Dubois  di  applicare  la  lega¬ 
tura,  All’  ii.mo  giorno  il  tumore  si  distaccò,  e  l’am¬ 
malala  guari.  Infelice  fu  1’ esito  di  due  altre  consimili 
operazioni  ;  ma  1’  intemperanza  vi  contribuì  nell’  uno 
di  questi  soggetti. 

La  fecondazione  non  fu  impedita  in  tre  donne,  nel¬ 
l’utero  delle  quali  l’esplorazione  rinvenne  dei  polipi. 

L’  ultima  osservazione  risguarda  lina  donna  di  4^ 
anni,  nella  cui  vagina  comparvero  dei  tumori,  creduti 
polipi,  ma  che  la  morte  de/1’ inferma,  avvenuta  dopo 
la  estirpazione  dei  tumori  stessi,  determinò  essere  for¬ 
mati  da  una  massa  fìbro  cellulosa  }  biancastra  ,  mol¬ 
liccia  ,  non  avente  analogia  con  alcuno  altro  tessuto 
sano  dell’  economia  animale.  Aderente  al  retto  e  alla 
posteriore  parete  del  canale  vulvo-uterino,  che  aveva 
dilatato  e  assottigliato,  si  era  alla  lnnga  questa  massa 
impegnata  nella  vagina,  rivestendosi  della  di  lei  mu¬ 
cosa,  e  allungandosi  a  guisa  di  polipo  e  dividendosi 
in  frazioni.  La  predetta  sostanza,  nota  già  a  Denmann , 
Merriman  ,  Sandifort  e  Burns  ,  sviluppatasi  nella  ca¬ 
vità  del  bacino  e  nel  tessuto  lamelloso  relto-vaginale, 
al  disotto  della  piega  peritoneale  ,  tagliata  a  fette  , 
potevasi  paragonare  alla  sostanza  midollare  del  cer¬ 
vello.  (  Sarà  continuato  ). 


Del  curare  la  peripneumonia  con  alte  dosi 
di  antimoniali  insolubili ,  per  esperienze 
fatte  nell* Hotel- Dieu  di  Parigi  dai  signori 
.Récamier  e  Trousseau.  Memoria  di  M.  Pa- 
T1N?  D.  M.  P. 
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XJ  uso  delle  preparazioni  antimoniali  contro  diverse 


malattie,  specialmente  di  petto,  risale  a’ remoti  tempi; 
però  quasi  sempre  a  lievissime  dosi.  Solo  tratto  tratto 
s’incoutra  memoria  di  dosi  più  ardite.  Di  ciò  fa  fede 
l’antico  formolario  degli  spedali  di  Parigi,  dell’ianno 
1767,  ove  sta  registrata  uea  pozione,  detta  in  pleuri- 
tìde  et  in  peripneumonia ,  composta  di  quattro  dramme 
di  antimonio  diaforetico  e  di  quattro  oncie  di  succo  di 
borraggine.  Il  holus  ad  quartanam  dell'  Ospitale  della 
Carità  ,  era  fatto  di  sedici  grani  di  tartaro  stibiato  e 
di  un’  oncia  di  china.  Sono  noti  i  felici  successi  ot¬ 
tenuti  da  Stali  col  tartaro  emetico  a  dose  vomitiva 
nell’  epidemia  di  pneumonite  detta  biliosa  dell’  anno 
1776;  e  son  noti  pure  li  vantaggiosi  risultamenti  che 
dailo  stesso  rimedio  traevano  Bordeuy  Baillou  e  tanti 
altri  celebri  medici  nel  corso  della  loro  pratica.  Però 
il  primo  ad  usare  gli  antimoniali  in  gran  dose  e  si¬ 
stematicamente,  si  fu  il  dott.  Rasori ,  intorno  al  1810. 
Nel  1828,  epoca  nella  quale  i  lavori  dell’italiana 
dottrina  del  Controslimolo  erano  ancora  imperfetta¬ 
mente  conosciuti  in  Francia,  il  celebre  Laennec ,  risa¬ 
puti  i  risultamenti  meravigliosi  che  gli  Italiani  conse¬ 
guivano  dalle  larghe  dosi  di  antimoniali  nella  cura 
della  peripneumonia,  s’  indusse  ,  (  sebbene  discordasse 
della  loro  teorica  ,  nè  imitasse  il  loro  ardire  ) ,  a  ten¬ 
tarne  qualche  sperimento.  I  recenti  progressi  dell’ana¬ 
tomia  patologica  e  le  sue  ammirande  scoperte  nell’as- 
coltazione  mediata  ,  gli  procacciavano  mezzi  positivi 
di  cerziorare  la  diagnosi  delle  malattie  contra  cui 
intendeva  fare  esperimento  del  rimedio  ;  e  i  risultati 
che  ne  ottenne  oltrepassarono  le  sue  speranze.  La 
non  e  cosa  attinente  al  nostro  subbietto  l’ intratte¬ 
nerci  intorno  a’  lavori  di  questo  dotto  esperimentato- 
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re;  ne  basti  di  rammentar  i  risullamenti  da  esso  lui 
conseguiti  ,  e  che  fece  di  pubblico  diritto  nel  suo 
Trattato  dclV  ascoltazione  mediata.  Leggesi  in  questa 
opera  ,  che  dal  1824  al  1826  ,  sopra  cinquantasette 
peripneumonie  curate  col  tartaro  stibiato  ,  due  sol¬ 
tanto  riuscirono  mortali  ,  che  è  quanto  dire  una  so¬ 
pra  ventotto*  11  sig.  Ambrogio  Laennec ,  medico  del- 
r  Hdtel-Dieu  di  Hantes  ,  col  metodo  del  Cugino  curò 
in  due  anni  quaranta  pleuro-pneumonie  gravi  e  non 
perdette  che  tre  ammalati:  cioè  uno  di  tredici.  As¬ 
sai  altri  medici  distinti ,  de*  quali  per  brevità  non 
citiamo  i  nomi  ,  hanno  ripetute  le  sperienze ,  con 
analoga  risultanza. 

Però,  questa  innovazione  terapeutica,  ad  onta  degli 
effetti  che  parlavano  a  suo  favore,  non  andava  esente 
da  molte  obbiezioni  ,  ed  è  giuoco  forza  convenire  , 
eh’  ella  avea  con  seco  di  gravi  inconvenienti.  La  tol¬ 
leranza  non  si  statuiva  sempre  con  eguale  facilità  , 
e  Laennec  stesso  confessa,  che  in  certi  casi  mai  avea 
potuto  ottenerla.  Le  sperienze  di  Magendie  ,  di  Ra- 
yer  e  Bonnct  provarono  che  il  tartaro  stibiato  ad 
alta  dose  produceva  spessissimo  l’angina  semplice, 
eritematosa  ,  e  piu  di  rado  P  angina  pustolosa  ,  ana¬ 
loga  alla  eflorescenza  prodotta  sulla  pelle  dalla  po¬ 
mata  di  Autenrielh  :  altri  hanno  veduto  conseguire 
afte  nella  bocca  ,  tialisrao  e  disordini  intestinali,  qual¬ 
che  volta  mortali.  Finalmente  Rayer ,  da  molte  e 
scrupolose  sperienze  ,  venne  a  conchiudere:  «  potersi 
bensì  col  metodo  di  Rasori  sanare  un  certo  numero 
di  peripneumonie,  ma,  a  ritenerlo  qual  metodo 
esclusivo,  essere  nel  più  dei  casi,  di  gran  iunga  in¬ 
feriore  a  quello  delle  emissioni  sanguigne.  »  (  Diz. 
di  Med .  e  Ckinir.  prat.  T.  III.  ) 


Non  pretendiamo  affermare ,  che  abbiasi  a  dar 
bando  a  un  metodo  terapeutico  perchè  presenta  al¬ 
cuni  inconvenienti  }  ciò  affermando,  sarebbe  lo  stesso 
che  proscrivere  la  terapeutica  tutta  quanta.  Per  lo 
contrario  avvisiamo  ,  che  al  trovarsi  un  metodo  cu¬ 
rativo  per  qualche  ragione  preferibile  a  metodi  ante¬ 
riormente  usitati,  sia  dovere  di  preconizzarlo  ,  e  ,  se 
è  possibile ,  di  farlo  adottare.  —  Nel  mentre  si  fa¬ 
cevano  gli  sperimenti  testé  indicati  sul  tartaro  stibia- 
to  ,  il  sig.  Récamier  si  diede  a  ricercare  se  altri  pre¬ 
parati  antimoniali  non  sarebbero  riusciti  egualmente 
efficaci  contro  la  peripneumonie,  senza  avere  gli  in¬ 
convenienti  del  tartaio  emetico:  e  fermo  Panimo 
a  questo  proposito,  dal  i83i  al  1 8 3 3  intraprese  una 
serie  di  sperienze  cogli  antimoniali  nell’  Hótel-Diea  ; 
se  non  che,  colpito  da  grave  malattia,  il  sig.  Trous - 
sean  si  incaricò  di  continuare  le  investigazioni  nello 
stesso  senso.  E  sono  appunto  questi  sperimenti,  di  cui 
fummo  testimoni  ,  che  formano  il  subbietto  delle 
considerazioni  seguenti. 

Pria  di  entrar  in  materia,  diremo,  che  le  sperien¬ 
ze  dei  signori  Récamier  e  Trousseaiij  hanno  provato* 
che  di  tutte  le  preparazioni  antimoniali  ,  quelle  che 
tornavano  di  miglior  profitto  e  di  effetto  più  costan¬ 
te  ,  sono  il  protossido  di  antimonio,  l’acido  antimo- 
moso,  l’acido  antimonico,  l’  antimonito,  Y  antimoniato 
di  potassa,  e  il  kermes,  di  cui  sono  ben  determinate 
le  giuste  proporzioni  :  non  si  può  dir  lo  stesso  della 
polvere  dell’  Algaroihj  e  dell’  antimonio  diaforetico 
lavato  e  non  lavato,  le  cui  proporzioni  sono  bene 
spesso  disuguali,  e  P effetto  loro  poco  sicuro.  Quanto 
alla  preparazione  di  queste  sostanze,  veggasi  Parti- 


colo  antimonio  del  signor  Soubeiran.  (  Diz.  di  med. 
T.  Ili  ). 

Si  è  pure  tentato  V  antimonio  metallico  affatto  pu¬ 
ro  ;  ma  la  facilità  con  che  si  combina  cogli  acidi  delle 
prime  vie  e  gli  accidenti  che  tal  fiata  ha  prodotto 
hanno  mosso  i  predetti  medici  a  desistere  dall’  usarlo 
dopo  le  prime  prove. 

Salvo  lievi  differenze  di  sapore ,  e  la  maggior  virtù 
purgativa  del  Kermes  ,  siccome  le  preparazioni  anti¬ 
moniali  ,  ricordate  per  le  prime  ,  esercitano  tutte  un’ 
azione  identica  sull’  animale  economia  ,  così ,  lasciata 
da  banda  la  storia  particolare  dell’  azione  di  ciascu¬ 
na  ,  verremo  dirittamente  all’  esposizione  dei  loro  ef¬ 
fetti  generali. 

§  i.°  Circostanze  sotto  cui  giova  sia  il  malato.  — 
Le  precauzioni  ,  di  cui  diremo  ,  parranno  forse  a  ta¬ 
luno  troppo  minuziose  ;  però  1’  esperienza  ha  provato 
tender  elleno  a  favorire  singolarmente  la  medicazione; 
ed  egli  è  forse  per  averle  negligentate  ,  che  molti 
pratici  non  ottennero  i  successi  di  Recamier  e  Trous - 
seau ,  L’  infermo  sia  tolto  da  qualunque  influenza 
morale  capace  di  commoverlo  ;  soggiorni  a  una  tem¬ 
peratura  tra  dieci  o  quindici  gradi  centigradi  ;  abbia 
coltri  leggieri,  ma  sufficienti  a  guardarlo  dal  raffredda¬ 
mento ,  e  fredda  sia  ogni  bevanda.  Ognuno  comprende 
il  perchè  in  un  male  in  cui  la  circolazione  è  in  sì  gran¬ 
de  commovimento  ,  faccia  mestieri  evitare  ie  bevande 
calde  ,  le  quali  quasi  sempre  fanno  crescere  il  numero 
delle  pulsazioni  arteriose,  e  aggiungono  per  tal  modo 
una  febbre  artificiale  alla  naturale  già  esistente.  Austera 
sia  la  dieta,  nulla  avendovi  di  più  contrario  all’azio¬ 
ne  degli  antimoniali  e  di  maggiore  ostacolo  al  costi- 
Annali.  Voi  IXV1IL  19 
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tuirsi  della  tolleranza,  che  1/ ingestione  dei  cibi;  per 
tale  abuso  abbiamo  veduto  in  alcuni  casi  nascere 
diarree  pericolose.  Non  si  conceda  che  due  o  tre  leg¬ 
gerissime  panatelle  al  di.  Istessamente  si  eviti  le  be¬ 
vande  e  i  cibi  acidi  ,  affinchè  i  nuovi  composti  che 
potrebbero  risultare  ,  non  abbiano  a  recare  danno 
peli’  azione  loro  vomitiva  o  purgativa. 

R.  Opportunità.  Tutti  ben  sanno  ,  che  qualunque 
sia  il  metodo  curativo  ,  gli  è  allo  scoppio  della  pe- 
ripneumonia  ,  che  ciascuno  può  con  maggior  proba¬ 
bilità  trionfare  del  male  :  lo  stesso  vale  del  tratta¬ 
mento  mercè  le  preparazioni  antimoniali  ,  le  quali 
riescono  di  effetto  tanto  piò  sicuro  e  sollecito,  quanto 
piò  la  malattia  sta  dappresso  al  suo  principio  ,  ed  è 
per  conseguenza  piò  semplice,  e  meno  complicata. 
Circostanza  valutevolissima  è  poi  V  esser  giovane  e 
vigoroso  1’  individuo.  Per  certo,  questa  curagione  non 
dà  risultati  si  pronti  nelle  persone  vecchie  ,  estenuate 
o  cachetiche  ,  quando  la  penpneumcnia  è  poco  ar¬ 
dente  o  cronica  ;  e  per  mala  ventura  gli  ammalati 
tardano  sempre  p  ù  o  meno  fa  chiedere  il  soccorso 
deli’  arte.  Tuttavoìta  ,  il  metodo  di  cui  si  parla  ,  ci 
è  paruto  preferibile  a  tutti  quelli  ,  che  vedemmo 
usare  sotto  circostanze  analoghe  ,  qual  si  fosse  il  gra¬ 
do  della  malattia. 

B.  Maniera  di  usare  il  tartaro  emetico  nelle  infer¬ 
merie  del  Dott.  Récarnier.  —  Non  si  caccia  sangue 
all’ammalato,  sebbene  sia  di  temperamento  sangui¬ 
gno  e  pletorico.  Molti  medici  non  approveranno  al 
certo  questa  pratica  ,  e  noi  pure  non  avvisiamo  si 
debba  proscrivere  in  modo  assoluto  il  salasso  :  però 
il  sig.  Trousseau  j  avendo,  come  si  disse,  veduto  gli 


antimoniali  riescire  tanto  piò  efficaci,  quanto  più  gio- 
vani  ,  sanguigni  ,  e  forti  erano  gli  individui  ,  si  aste¬ 
neva  scrupolosamente  dal  salassare;  nè  mi  consta  che 
egli  abbia  avuto  motivo  di  pentirsene.  Non  si  può 
dire  in  modo  assoluto  ,  salvo  non  si  precisino  i  casi, 
a  qual  dose  convenga  amministrare  gli  antimoniali 
insolubili.  Bisogna  regolarla  in  ragione  dell’  età  ,  del 
sesso  ,  dello  stato  di  forza  o  di  debolezza ,  del  pe¬ 
riodo  e  grado  d’intensità  della  malattia.  Pei  bambini 
lattanti  la  dose  è  da  sei  a  venti  grani  ;  pegli  adulti 
da  mezza  dramma  a  mezz’  oncia,  ed  anche  più;  pei 
bambini  si  tramischia  V  ossido  o  1’  acido  cou  egual 
dose  di  zucchero  ,  e  lo  si  reca  in  sulla  loro  lingua  ^ 
per  tal  modo  se  ne  dà  un  grano  ogni  ora  ,  oppure 
lo  si  aggiugne  a  due  once  di  qualche  looch  ,  che  si 
porge  alla  stessa  foggia  Questo  medicamento  essendo 
insipido,  egli  è  caso  rarissimo,  che  1  bambini  lo  ri¬ 
fiutino.  Anche  pegli  adulti  si  può  tramischiare  1’  os¬ 
sido  con  una  o  due  once  di  looch,  o  con  quattro  o 
cinque  once  di  emulsione  mucilaginosa  ,  dandone  la 
quarta  parte  ogni  tre  o  quattro  ore;  raccomandando 
al  malato  di  scuotere  la  boccetta  ad  ogni  presa  ,  at¬ 
tesoché  1’  antimonio  tende  a  precipitare  nel  fondo. 
Però  il  Kermes  si  vuol  usare  a  dosi  minori  :  egli  è 
più  facilmente  tollerato  in  pillole,  o  in  pastiglie  di  tre 
e  sei  grani  ;  e  questa  preparazione  antimoniale  merita 
di  essere  preferita  alle  altre,  quando  si  abbia  di  mira 
di  fare  nello  stesso  tempo  una  derivazione  verso  il 
tubo  intestinale.  Del  resto,  qualunque  sia  la  prepara* 
zione  antimoniale  ,  è  sempre  mestieri  distribuirne  le 
dosi,  in  modo  che  1’  ammalato  possa  stare  continua¬ 
mente  sotto  l’  influenza  del  rimedio.  Se  soppraggiuii- 
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gono  vertigini  ,  cefalalgia  ,  o  un  tal  modo  di  ebrietà, 
si  ricorra  ai  senapismi  ai  polpacci  :  questi  accidenti 
però  non  si  affacciano  generalmente  se  non  quando 
il  grado  avanzato  della  peripneumonia,  o  la  sua  gra¬ 
vezza  obbligano  a  cominciare  tostamente  da  dosi  altis¬ 
sime. 

§  II.  Effetti  sull ’  economia.  —  r.Q  Apparecchio  dei 
sensi'  Il  più  degli  ammalati  ha  trovato  gli  antimo¬ 
niali  di  sapore  non  ingrato:  anzi  si  bevevano  la  po¬ 
zione  collo  stesso  piacere  ,  come  fosse  acqua  semplice 
inzuccherata.  Non  nacque  avversione  o  disgusto ,  se 
non  saturato  P  organismo}  la  quale  saturazione  siccome 
non  si  appalesa  se  non  seguitata  la  medicazione  per 
qualche  tempo  ,  o  dopo  cessati  i  fenomeni  morbosi  , 
cosi  la  è  questa  una  precisa  indicazione  delP  epoca  a 
cui  vuoisi  cessare  il  rimedio  ;  e  ben  si  attenda  a  non 
trascurare  questo  indizio. 

2.0  Apparecchio  digerente.  Raro  è  che  dapprincipio 
gli  ammalati  non  soffrano  nausea  ,  talvolta  con  vomi¬ 
to  ,  o  qualche  evacuazione  alvina,  a  cui  non  tarda  a 
susseguire  la  stitichezza.  Il  vomito  ,  ordinariamente 
sopravviene  al  malato  ,  all’  atto  dello  svegliarsi.  Qui 
s’  intende  parlare  soltanto  del  !  i  peripneumonici  aventi 
il  tubo  gastro-enterico  in  istato  normale  ;  le  prepa¬ 
razioni  antimoniali  non  sono  mai  scevre  d’  inconve¬ 
nienti  qualunque  volta  sussista  un  grado  qualsiasi  di 
flogosi  intestinale.  Per  esempio ,  neJ  tisici  attaccati 
da  diarrea,  contraindicato  è  l’uso  degli  antimoniali: 
persistendo  ad  usarli  ,  ben  tosto  si  vedrebbe  aggravarsi 
i  sintomi  intestinali  e  Y  affezione  tubercolare  correre 
più  presto  ad  esito  mortale.  Dicasi  lo  stesso  della 
dotinenteria ,  che  talvolta  va  insieme  colla  pncumoni- 
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Ce.  Però  ,  se  1’  irritazione  gastro-enterica  è  fenomeno 
concomitante  della  peripuemnonia  ,  oppure  se  quella 
ha  preceduto  questa  soltanto  di  qualche  giorno  ,  in 
tal  caso  non  importa  darsene  pensiero;  ben  di  spesso 
lo  stato  infiammatorio  intestinale  lasciandosi  utilmente 
modificare.  Fatto  notevole  pella  sua  costanza  ,  si  è  il 
cessare  o  venir  meno  della  sete  a  capo  di  sette  o 
otto  ore*  e  rattizzarsi  1’  appetito  al  cibo:  e  qui  giova 
avvertire  che  gli  antimoniali  accendono  talvolta  la 
gastrite  o  la  gastro-enterite:  le  quali,  se  lievi  ,  non 
debbono  recare  grave  inquietudine  :  cessando  il  rime¬ 
dio,  generalmente  cessano  elle  pure.  Del  resto,  ciò  av¬ 
viene  eziandio  in  altri  casi  in  cui  si  abbia  di  mira  di 
fare  con  altri  rimedi  una  derivazione  sul  tubo  inte¬ 
stinale. 

3.°  Apparecchio  delle  secrezioni.  —  La  pelle  ,  che 
talvolta  è  calda  e  secca ,  non  tarda  a  farsi  fresca  ed 
umida  :  copioso  esce  il  sudore,  e  quasi  sempre  la  di¬ 
mane  dall’  amministrazione  degli  antimoniali  ,  i  qual 
se ,  come  fece  osservare  il  sig.  Trouessau  (  Diz.  di 
Med.  )  non  muovono  vomito,  nè  scariche  alvine, 
quasi  sempre  aumentano  i’  urina,  {stessamente  si  la¬ 
scia  pure  modificale  lo  sputo  ,  il  quale  se  era  striato 
di  sangue  e  viscoso  ,  a  capo  di  o  36  ore  diviene' 
scolorito  e  mucoso;  salvo  preesista  affezione  catarrale 
nel  qual  caso  men  celere  riesce  la  succennata  modi, 
ficazione  dello  sputo. 

4-.°  Apparecchio  circolatorio.  —  In  quasi  tutti  gli 
ammalali  ,  il  polso  si  fa  in  sulle  prime  un  tal  poco 
più  frequente  e  più  forte  ;  fenomeno  ,  che  coincide 
con  una  specie  di  ebrietà  e  di  vertigini  passeggiere  : 
poi  il  numero  e  la  forza  delle  pulsazioni  scemano 
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successivamente  e  iti  pochi  dì  scendono  sotto  il  ti¬ 
po  normale.  Più  volte  vedemmo  il  polso  cadere  da 
cento  venti  a  trentotto,  e  mantenersi  tale  per  diversi 
giorni  :  i  movimenti  del  cuore  andavano  perfettamente 
di  conserva  con  quelli  dell’  arteria.  Ordinariamente 
questo  stato  persiste  per  qualche  tempo  ,  anche  dopo 
cessala  la  cura  antimoniale.  Nel  più  dei  casi  ,  al  ter¬ 
zo  o  quinto  giorno  dall’  uso  degli  antimoniali  ,  si  af¬ 
faccia  dell’  irregolarità  nel  polso  ,  che  talvolta  impe¬ 
disce  di  numerarne  le  battute.  Questo  fenomeno  non 
dura  oltre  ventiquattro  ore  ,  e  coincide  quasi  sempre 
col  principiare  della  risoluzione. 

5.°  Apparecchio  respiratorio.  —  Fatto  notevole  si 
è  il  rallentarsi  della  respirazione  ,  il  quale  non  co¬ 
mincia  se  non  al  secondo  o  terzo  giorno;  mentrechè, 
come  si  è  detto,  il  numero  delle  pulsazioni  arteriose 
scema  quasi  subitamente.  «  Abbiamo  veduto  ,  dice  il 
sig.  Trousseau  (  loc.  cit.  ) ,  il  numero  delle  respira¬ 
zioni  decrescere  per  modo,  che  alcuni  ammalati  som¬ 
messi  all’  esperienza  non  respiravano  più  di  sei  volte 
al  minuto  ,*  mentrechè  pria  respiravano  ben  sedici  , 
venti  e  ventiquattro  volte:  e  si  sarebbe  avuto  ben 
d’onde  pigliar  tema  ,  se  non  ci  avesse  ad  un  tempo 
confortato  il  lodevole  stato  dell’ infermo ,  e  rassicura¬ 
zione  ,  che  ci  dava  del  suo  ben  essere  ».  Però,  que¬ 
sta  singolare  azione  terapeutica  non  si  produce  sol¬ 
tanto  sopra  i  peripneumonici  ,  ma  si  produce  istessa- 
mente  neglt  individui  aventi  gli  organi  polmonali  in 
istalo  di  perfetta  sanità  ,  e  sì  pure  in  chi  è  trava¬ 
gliato  da  incipiente  ipertrofia  del  cuore  ,  da  reumati¬ 
smo  ,  ecc.  Nella  pneumonia  ,  taluno  potria  credere 
che  il  rallentarsi  del  respiro  avesse  a  andare  di  pari 


passo  colla  risoluzione  ,  in  quanto  clic  col  procedere 
di  questa,  la  respirazione  va  progressivamente  facen¬ 
dosi  sopra  una  maggiore  superficie.  Ma  questo  feno¬ 
meno  interviene  egualmente  in  chi  ha  sani  i  polmoni  ; 
il  perchè  è  giuoco  forza  convenire  ,  che  F  antimonio 
esercita  un’  azione  sedativa  sul  sistema  nervoso  della 
vita  animale  ,  mentreehè  F  intelletto  e  gli  organi  dei 
movimenti  volontari  se  ne  stanno  in  stato  di  perfetta 
integrità.  Durante  l’epidemia  cholerica  che  ha  regna¬ 
to  a  Parigi  si  ebbe  a  notare  un  fatto  patologico  ana¬ 
logo  ,  anzi  più  significante.  Si  vedevano  infermi  di 
cholera  azzurro  ,  ne’  quali  era  quasi  spenta  la  circo¬ 
lazione  nelle  membra  ,  ed  il  respiro  sì  lento  ,  che 
bisognava  riguardarli  attentamente  per  alcuni  minuti 
per  cerziorarsi  se  respiravano  ancora:  eppure  tali  ma¬ 
lati  rispondevano  giustamente  alle  richieste  ,  e  facevano 
movimenti  svariatissimi.  Fino  a  qua!  punto  i  fenome¬ 
ni  dell’intelletto  e  i  movimenti  volontari  sono,  ciò 
stante,  indipendenti  dalla  circolazione  e  dal  respiro? 

6.°  Durata  della  cura.  —  Scomparsi  i  sintomi  al¬ 
larmanti  e  tornato  il  rantolo  crepitante  dove  sentivasi 
la  broncofonia  ,  quando  ,  insomma  ,  si  ha  la  certezza 
dell’  incominciata  risoluzione  ,  si  tenga  il  malato  alla 
stessa  dose  d’  antimonio  ,  e  si  vada  scemandola  a  mi¬ 
sura  del  procedere  del  male  in  verso  la  decimazione, 
coll’  avvertenza  però  di  seguitare  il  rimedio  per  al¬ 
cuni  giorni  ,  ad  onta  tutti  i  sintomi  siano  scomparsi. 
Deviando  da  questa  regola  si  corre  rischio  di  espor¬ 
re  gli  infermi  a  pericolose  ricadute.  E  ne  giova  tanto 
più  insistere  sopra  questo  punto  ,  in  quanto  che  al 
secondo  o  terzo  giorno  di  cura,  la  sensibile  declina¬ 
zione  deJ  fenomeni  morbosi  ,  F  aspetto  dell’  infermo  , 


e  il  suo  instare  a  voler  cibo  ,  potrebbero  far  credere 
compiuta  la  guarigione  ,  quandoché  ,  esplorando  il 
petto  collo  stetoscopio  ,  si  ha  la  certezza  che  perfetta 
non  è  ancora  la  risoluzione.  Dato  è  l' impulso  a  que¬ 
sta  ;  ma  fa  mestieri  spalleggiarlo  per  qualche  tempo , 
affinchè  pervenga  a  compimento.  Si  ha  altronde  un 
altro  indizio  del  periodo  a  cui  vuoisi  cessare  gli  an¬ 
timoniali  ,  ed  è  il  veder  cessata  la  tolleranza  ,  e  na¬ 
scere  nell’  infermo  il  disgusto  per  una  bibita  ,  che  il 
di  prima  ingollava  con  piacere.  Cosa  notevolissima 
si  è  ,  che  quando  difficile  riesci  il  costituirsi  della  tol¬ 
leranza  ,  questa  dura  per  poco;  e  se,  per  una  cagio¬ 
ne  qualsiasi  ,  ella  venne  a  distruggersi  ,  torna  ancor 
più  difficile  a  ristabilirla  per  la  seconda  volta.  In  tal 
caso  T  azione  antimoniale  è  meno  distinta  ;  e  la  ra¬ 
gione  n’  è  chiara  ;  l’assorbimento  non  si  opera,  men- 
trechè  ,  vigente  la  tolleranza ,  celere  è  il  migliorare  de7 
sintomi.  Allargando  la  mano  col  cibo  ,  il  polso  si  rial¬ 
za,  il  respiro  ritorna  al  ritmo  naturale,  e  P  infermo 
esce  dallo  spedale  atto  alle  ordinarie  occupazioni  ;  la 
qual  cosa  ,  (  sia  detto  di  passaggio  )  non  cammina 
cosi,  quando  siasi  usato  il  metodo  antiflogistico. 

Pneumonite  al  destro  lato  j  esacerbamento  ;  pleuro¬ 
pneumonia  a  sinistra:  tre  once j  due  dramme  e 
dodici  grani  d? acido  antimo  nico.  —  Guarigione. 

Osservazione  I. —  Benedetto  Tabareau,  muratore, 
d’  anni  23  ,  di  mezzana  statura  ,  ben  fatto  della  per¬ 
sona  ,  sufficientemente  pasciuto,  di  buon  colorito, 
era  infreddato  e  di  mala  voglia  da  otto  giorni;  ([rian¬ 
dò  il  23  marzo  i833,  a  ore  ulto  del  matti  no,  fu 
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preso  da  febbre  ,  con  puntura  da  un  lato  del  costato, 
e  tosse  ,  accompagnata  da  sputo  sanguinolento.  Il  24 
fu  accolto  nell'  Hòtel-Dieu  :  la  notte  ebbe  vomito. 

2J.  —  Alla  visita  ?  si  raccolgono  i  seguenti  sintomi: 
guancie  di  color  rosso-cupo  ,  il  restante  del  viso  di 
color  pagliarino }  pelle  calda  ed  umida:  al  braccio 
destro  scuopronsi  alcune  croste  di  herpes  crustaceus  j 
lingua  secca  ;  sete  ardente  }  leggiero  dolore  all*  epi¬ 
gastrio  ;  niuna  diarrea;  il  polso  batte  in  un  minuto 
cento  volte}  trenta  quattro  respirazioni;  sputo  visco¬ 
so  ,  tenace  ,  di  color  ranciato-scuro.  Alla  percussione 
il  petto  ,  a  tergo  ,  non  dà  risonanza  ,  dappoi  la  som¬ 
mità  del  torace  fino  alla  parte  di  mezzo.  Collo  steto¬ 
scopio  si  scopre  il  respiro  bronchiale  nel  terzo  me¬ 
dio  ,  e  un  tal  poco  di  broncofonia  nel  terzo  superio¬ 
re  ;  niun  rantolo  crepitante  ;  a  sinistra  la  respirazione 
è  puerile  (  Acido  antinionico  dite  dramme  in  due  lo- 
och  j  da  prendersi  in  quattro  volte  3  coW  intervallo 
di  tre  ore  da  una  dose  all ’  altra  :  decotto  d’ orzo  con 
miele  per  bevanda  :  dieta  assoluta  ). 

26.  —  Colorito  pallido,  pelle  secca,  ma  con  poco 
color  febbrile  ;  lingua  umida  ,  sete  ardente  :  dolore 
all’epigastrio:  dalle  sei  del  .mattino  alle  tre  pomeri¬ 
diane,  vomito  una  volta,  e  sette  scariche  di  ventre; 
addomine  molle  ;  minore  oppressione}  viso  più  tran¬ 
quillo  ;  sputo  manco  striato  di  sangue  $  ma  viscoso  , 
ed  abbondante  come  il  dì  innanzi  : minor  risonanza 
della  voce  nella  fossa  sotto-spinosa}  un  poco  di  ran¬ 
tolo  crepitante  nel  punto  di  unione  tra  il  terzo  medio 
e  il  terzo  inferiore  dal  lato  destro  del  petto  ,  ove  la 
punta  non  cessa  di  farsi  sentire  }  polso  a  68  ;  respi¬ 
razioni  32.  (Si  ripete  L'acido  autimonicQ  ), 


Esacerbaziene.  —,  Essendosi  dovuto^  togliere  ie 
cortine  dai  letti  e  aprire  le  finestre  dell’  infermeria 
per  lasciar  uscire  il  polverio  ,  Benedetto  ,  ito  più 
volte  ,  sotto  queste  circostanze  ,  al  cesso,  raffi eddossi, 
per  lo  cbe  oggi  sta  peggio  di  jeri.  Grave  oppressione, 
ansietà;  nessuna  scarica  di  ventre;  rantolo  crepitante 
pel  tratto  di  un  pollice  quadrato  sotto  la  destra  mam¬ 
mella  ,  e  al  basso  del  destro  polmone  ;  risonanza 
della  voce  nel  terzo  medio*  nulla  risonanza  e  dolore 
alla  base  del  polmone  sinistro  ,  ove  avvi  risonanza 
senza  broncofonia  s  3o  respirazioni  \  88  pulsazioni  ; 
sete  ;  pelle  secca  ,  calda  ;  veglia.  (  Tre  dramme  di 
acido  anlimonico  in  tre  once  di  looch  ). 

28.  —  Scarso  sonno,  lingua  bianca,  rossa  ai  lembi^ 
poca  sete,  appetito:  una  sola  scarica  di  ventre;  nes¬ 
sun  dolore  addominale;  tosse  ostinata  affaticante;  voce 
roca  :  sputo  nome  nell' jeri  :  dolore  alla  spalla  destra 
ed  alla  parte  inferiore  dal  lato  destro  del  petto;  sof¬ 
fio  bronchiale  all*  indietro  e  al  basso;  voce  rimbom¬ 
ba  nte  al  terzo  medio  ;  suono  cupo  alla  punta  della 
scapula  ,  ne!  qual  luogo  si  ode  un  lai  che  di  egofo- 
nia  ;  voce  risonante  al  terzo  inferiore  del  lato  sini¬ 
stro  ;  il  polso  batte  72  volte;  nwmeransi  4r  respira¬ 
zioni.  (  Si  ripetono  le  stesse  cose  ). 

29.  —  L’ammalato  ha  dormito  mezzanamente*  pelle 
secca,  mezzanamente  calda  ;  faccia  più  naturale:,  do¬ 
glia  del  costato  meno  acuta,  poca  sete;  lingua  umi¬ 
da  ;  un  vomito  e  uno  scaricamento  di  ventre  ^  tosse 
pertinace;  gli  ultimi  sputi  sono  meno  rubiginosi  dei 
precedenti  :  la  peripneuinonia  attacca  la  parte  ante¬ 
riore  del  lobo  superiore  destro  ,  ove  cupo  è  il  suono 
e  v  rumore'  bronchiale  ;  risonanza  al  di  sotto 


della  mammella;  rantolo  crepitante  posteriormente  ed 
alla  base  ,  ove  il  rumoie  bronchiale  è  sensibilissimo: 
la  risonanza  pare  cresciuta  ;  a  sinistra  rantolo  crepi¬ 
tante  alla  base  ;  polso  a  82  ;  respirazioni  4-7'.  (  G# 

stessi  rimedi  ). 

30r  —  Pelle  calda,  umidetta;  lingua  umida,  rossa 
ai  lembi  ;  non  sete  ,  nè  appetito;  al  mattino  due  sca¬ 
riche  ;  tosse  minore  }  sputo  meno  colorito  ;  suono 
meno  cupo  anteriormente,  ove  si  sente  rantolo  cre¬ 
pitante;  respiro  vescicolare  alla  periferia,  annunziante 
il  retrocedere  della  peripneumonia  :  alPindietro,  suono 
meno  cupo;  respirazione  bronchiale,  e  risonanza  meno 
distinta  alla  punta  della  scapula  e  alla  fossa  sotto¬ 
spinosa  *  vi  si  distingue  qualche  bolla  di  rantolo  cre¬ 
pitante,  che  pur  si  lascia  udire  alla  regione  anteriore 
del  lobo  medio  destro  :  67  pulsazioni,  46  respirazioni. 
(  Si  ripetono  le  medesime  cose  ). 

3i.  — -  Miglioramento  •  lingua  umida  ,  poca  sete  ; 
una  scarica  in  24  ore  ;  sputo  catarrale  macchiato  di 
sangue  proveniente  dal  naso  :  respirazione  vescicolare 
anteriormente;  rantolo  crepitante  nell’ espirazione  che 
si  diffonde  anteriormente  ;  ancor  un  poco  di  cupo 
suono  aita  punta  della  scapula;  rantolo  crepitante  nel 
rimanente  della  parte  posteriore  *  68  pulsazioni  :  28 
inspirazioni.  (  Acido  cintimonico  due  drammcj  due  lib- 
bre  di  decotto  comune  ). 

1  Aprile,  —  L’  ammalato  si  sente  assai  meglio*  ha 
l'aspetto  naturale,  il  sonno  tranquillo  e  non  si  lagna 
che  di  un  leggero  dolore  all’  epigastrio  e  nel  basso 
ventre  :  una  scarica  ;  poca  tosse.  La  risoluzione  con¬ 
tinua  :  55  pulsazioni  *  28  respirazioni.  (  Àcido  and- 
monico  due  dramme  ;  due  minestre J  decotto  comune ). 


2  Aprile.  — •  Sputo  poco  abbondante  ,  spumoso  » 
contenente  un  poco  di  sangue,  che  viene  dal  naso:  il 
inalato  risente  ancora  del  dolore  inspirando  profonda¬ 
mente  :  piglia  il  cibo  concessogli  con  gran  piacere  : 
crepitazione  alla  base  del  polmone  destro  ,  e  rantolo 
umido  nelle  inspirazioni  profonde  :  alla  sommità  ,  la 
respirazione  è  pura  ;  un  poco  di  risonanza  verso  la 
parte  di  mezzo  del  petto,  e  rantolo  che  si  sparge  per 
tutta  la  parte  posteriore  destra  :  45  pulsazioni  •  iS, 
respirazioni.  (Acido  (tntimonico  una  dramma  e  mezzo ; 
quattro  minestre  ). 

3.  —  Epistassi  poco  abbondante  ,  faccia  accesa  , 
appetito  pungente:,  ancor  qualche  bolla  di  rantolo  cre¬ 
pitante  profondo  ;  una  scarica  di  ventre  ;  43  pulsa¬ 
zioni  ;  i8  respirazioni.  (Acido  antimonico  una  dram - 
ma  j  mezzo  quarto  di  porzione  j  decotto  di  gramigna 
per  bevanda  ). 

4»  —  Continua  il  miglioramento  :  3q  pulsazioni,  23 
respirazioni.  (  Idem  ). 

5.  —  Respirazione  pura  •  convalescenza  ;  4°  pulsa¬ 
zioni  ,  22  respirazioni.  (  Rimedi  j  e  dieta  come  / eri  ). 

6.  — ■  4 5  Pulsazioni  ,  26  respirazioni.  (  Rimedi  e 
dieta  come  jeri  ). 

7.  —  4°  Pulsazioni,  35  respirazioni.  (Acido  anti¬ 
monico  mezza  dramma  j  dieta .  //.a  ). 

8.  —  52  Pulsazioni  ,  38  respirazioni.  (  Acido  arili- 
monico  mezza  dramma  ;  //.a  ). 

9.  —  4^  Pulsazioni ,  45  respirazioni.  (  Acido  anti¬ 
monico  1  scropolo  ,  Y//.a  ). 

10.  —  47  Pulsazioni ,  29  respirazioni.  (  Acido  an * 
timomeo  1  scropolo  j  III*  ). 

1  i*  * —  46  Pulsazioni  ,  26  respirazioni.  Si  cessa  la 
cura  antimoniale. 


3of 

L'  ammalato  ripiglia  vigore.  Esce  dallo  spedale  iì 
giorno  12  perfettamente  guarito  ,  col  polso  dante  60 
battute  per  minuto. 

Peripneumonia  a  sinistra.  “  Delirio.  rz:  Risipola 

alla  faccia.  ”  Antimoniato  di  potassa.  ~  Guari¬ 
gione. 

O  sservazione  II.  —  Il  signor  M.  .  .  . ,  commissio¬ 
nario  ,  di  45  anni  ,  robusto,  e  di  buona  salute,  uso 
ai  liquori  spiritosi  ,  riscaldatosi  per  troppo  correre ,  è 
preso  il  3i  dicembre  i832  da  dolore  puntorio  al  de¬ 
stro  costato  ,  con  brividi  e  tosse.  Fa  nulla  per  due 
dì.  Dappoi  ,  si  fa  applicare  i5  sanguisughe  al  punto 

dolente  ,  e  il  due  gennaio  si  fa  salassare. 

* 

5  Gennaio.  —  E  colto  da  delirio  ,  e  viene  tra¬ 
sportato  nell’  Hótel-Dieu.  L?  infermo  è  agitatissimo  ; 
ha  la  pupilla  destra  più  dilatala  della  sinistra,  il  polso 
pieno  ,  frequente  :  il  viso  infiammato.  Nulla  risonanza, 
broncofonia  ,  rumore  bronchiale  ,  con  rantolo  crepi¬ 
tante  a  quasi  tutto  il  polmone  sinistro;  sputo  scarso; 
sete  ardente. 

6.  —  Come  jeri  :  delirio  egualmente  intenso;  polso 
a  108}  inspirazioni  a  22  per  ogni  minuto.  (  Anlimo- 
niatò  di  potassa  due  dramme  in  tre  onde  di  looch  j 
decotto  cV  orzo  con  miele  ,•  dieta  ). 

7.  —  Eguale  stato  del  petto;  nessuna  evacuazione 
alvina  ;  a  sera  ripiglia  il  delirio  *  pandicolazione,  sus¬ 
sulti  di  tendini.  (Antimoniato  di  potassa  clue  dramme 
in  tre  looch  ;  pozione  con  dieci  grani  di  muschio  ). 

8.  —  io4  Pulsazioni;  28  inspirazioni*  niuna  va¬ 
riazione  negli  accidenti  del  petto  ;  un  poco  meno  di 


agitazione  ;  però,  seguitano  la  pandicolazione  e  i  sus¬ 
sulti  dei  tendini.  (  Anti/noniato  di  potassa  due  dram~ 
me  in  tee  looeh  ;  mistura  cori  24  grani  di  muschio  \ 
due  vescicanti  alle  coscio  ;  clistere  di  amido ,  con  una 
dramma  di  valeriana.  Se  il  muschio  non  calma  i  fe¬ 
nomeni  nervosi,  si  dia  all’  infermo  una  forte  infusione 
di  calìe  ). 

g.  —  Cessato  quasi  per  intero  è  il  delirio  ;  i  polsi 
sono  regolari}  la  pelle  umida}  si  sente  qualche  bolla 
di  rantolo  crepitante}  lingua  meno  secca:  ventre  ser¬ 
rato  ;  urina  abbondante  e  chiara;  nulla  l’agitazione; 
scomparsi  i  sussulti  tendmosi  }  somma  lassezza  ;  polso 
a  7 2  ;  inspirazioni  10.  (  Andmonialo  di  potassa  due 
dramme  ). 

io.  —  Rantolo  in  tutto  l’ambito  del  polmone;  le 
facoltà  intellettuali  sono  ritornate  alla  calma.  ( Antim . 
di  potassa  due  dramme  ). 

11  e  12.  —  Rantolo  mucoso  e  crepitante.  (  Anti* 
moniato  di  potassa  una  dramma).  L’infermo  entra 
speditamente  in  convalescenza  ;  e  il  iq  era  quasi  af¬ 
fatto  guarito  ,  quando  venne  repentinamente  assalito 
da  risipola  alla  faccia  che  incominciava  dall’  orecchio 
sinistro,  ove  era  dianzi  un  furoncolo.  Cefalalgia;  lin¬ 
gua  sordida:  vescicante  sulla  faccia.  (Pozione  con  sol¬ 
fato  di  soda  un  oncia  ): 

20  Gennaio.  —  Scaricamenti  copiosi  di  ventre.  La 
risipola  va  sempre  piu  dilatandosi. 

21.  —  Faccia  gonfia}  palpebre  edematose,  cefa¬ 
lalgia  ,  delirio  nella  notte  ;  tutta  la  faccia  è  investita 
dalla  1  isipola. 

22.  —  Lo  stesso  stato.  (  Decotto  d?  orzo  ;  4  pillole 
canforate  e  nitrato  ;  vescicante  ai  polpacci ) ,  cristei  di 


valeriana;  i  looch  coir  acido  borico,  in  un  cogli  altri 
mezzi  fanno  cessare  il  delirio. 

25.  —  La  risipola  è  scomparsa  ;  la  cute  della  fac¬ 
cia  si  sfalda  ;  il  4  febbraio  esce  dall’  ospedale  perfet¬ 
tamente  guanto. 

Pie  u  ro-pneurnon  la  d op  pi  di 

Osserfazione  III.  —  Una  donna  ,  di  anni  ,  ri¬ 

para  al!’  Hòtel-Dieu  alti  8  gennaio  1 8 3 3 .  Da  otto 
giorni  solfenva  di  grave  oppressione  e  di  dolor  pnn- 
torio  al  lato  sinistro,  con  tosse  frequente.  Se  ne  stette 
per  quattro  di  senza  medico  sussidio  :  al  quinto,  vo¬ 
mitò  uri  poco  di  bile*  ebbe  alcune  mignatte  all’ano. 
Ecco  quali  sintomi  appresentava  al  suo  ricoverarsi 
nello  spedale  :  pelle  calda  ,  umida  }  Jierpes  lahialis  ; 
ioo  pulsazioni  arteriose  j  e  36  inspirazioni  per  minu¬ 
to  ;  sete  ;  orine  scarse  ;  dispnea  grave  ;  broncofonia  ; 
rumore  bronchiale  nel  terzo  di  mezzo  del  polmone 
sinistro  ;  rantolo  crepitante  alla  base  ,  mucoso  alia 
sommità'  ninna  risonanza  ai  punti  corrispondenti  alla 
broncofonia;  rantolo  crepitante  alla  base  del  polmone 
destro,  sputi  mucosi.  ( Decotto  pettorale ossido  bianco 
d' antimonio  due  dramme  ,  in  tre  looch  ). 

6  Gennaio.  —  Faccia  p;u  alterata  del  giorno  pre¬ 
cedente;  polso  a  92,  duro,  resistente;  3o  inspira¬ 
zioni  ;  sputo  catarrale  ;  rantolo  crepitante  ai  due  terzi 
inferiori  del  polmone  destro:,  broncofonia  e  rumore 
bronchiale  nei  tre  quarti  superiori  del  polmone  sini¬ 
stro  \  un  poco  di  rantolo  sotto-crepitante  alla  base  j 
sete  meno  ardente  ;  orine  abbondanti  anzi  che  no  5 
non  vomito,  nè  diarrea:  poca  febbre;  più  lieve  la  di¬ 
spnea.  (  Gli  stessi  rimedi  ;  un  brodo  a  sera  ). 


10.  —  Rantolo  crepitante  di  espirazione  nei  punti 

corrispondenti  alla  broncofonia  *  96  pulsazioni  ,  27 

inspirazioni.  (  Ossido  d:  antimonio  due  dramme  de¬ 
cotto  pettorale  $  brodo  ). 

11.  —  84  Pulsazioni,  26  inspirazioni.  La  bronco- 
fonia  è  scomparsa*  non  si  ode  rantolo  crepitante  che 
alla  base  del  polmone  sinistro  ;  in  tutto  il  resto  il 
respiro  è  vescicolare,  con  rantolo  mucoso  soltanto  in 
alcuni  punti.  (  Ossido  ds  antimonio  una  dramma  e 
mezza.  Una  minestra  ). 

12.  —  Il  miglioramento  prosegue.  (  Ossido  d?  an¬ 
timonio  una  dramma  ). 

13.  — •  Tosse  e  spettorazione  catarrale  ;  il  malato 
va  di  bene  in  meglio  ;  la  pelle  è  fresca,  la  fìsonomia 
rassicurante.  (  Qssido  dJ antimonio  mezza  dramma  j 
clistere  emolliente  ). 

i4*  —  L’  ammalata  non  ha  che  un  catarro  sem¬ 
plice  :  rantolo  mucoso  in  qualche  punto  :  sputo  mu¬ 
coso.  (  Ossido  d3  antimonio  mezza  dramma  ). 

io.  —  Uno  scropolo  d’ossido  d’antimonio. 

16.  —  Si  cessa  il  rimedio. 

20.  —  L’  ammalata  non  ritiene  che  urf  poco  di 
tosse  ,  con  sputo  mucoso.  Le  si  concede  di  uscire 
dallo  Spedale. 

Peripneumonia  superiore  a  sinistra.  Pronta  guarigione 

Osservazione  IV.  —  Vittoria  E . di  28  anni  } 

fantesca  ,  era  da  i5  giorni  travagliata  da  grave  ca¬ 
tarro  polmonare  ,  quando  ,  il  27  ottobre  i832  ,  fu 
sopraffatta  da  gagliardo  brividio,  cui  tenne  dietro  ca¬ 
lore  e  sudore.  Non  ostante  l’ aggravarsi  dell’  oppres- 


con 


sione  ,  e  il  tingersi  di  sangue  lo  sputo  ,  E.  .  .  . 
tinuò  ancora  per  tre  o  quattro  giorni  ad  attendere 
alle  sue  faccende,  senza  pigliale  altra  medicina  fuor* 
che  decotto  pettorale  con  miele. 

Il  7  novembre  venne  accolta  nell’  Hòtel-Dieu  ;  era 
r undecima  giornata  di  malattia. 

8  Nov.  —  Faccia  rossa  ,  soprattutto  alle  guance  ^ 
pelle  calda  ,  umida  ;  polso  pieno  ,  celere  ;  niuna  ce¬ 
falalgia  ^  tosse  frequente  ,  con  sputo  viscoso  ,  ros¬ 
siccio  *  dolore  profondo  al  lato  sinistro  ;  respirazione 
breve  ;  oppressione.  La  percussione  trae  un  suono 
cupo  da  tutta  la  parte  posteriore  del  polmone  sinistro: 
il  suono  è  chiaro  alla  parte  anteriore  ;  a  destra  il 
suono  è  normale.  L’  ascoltazione  ,  scopre  in  tutta  la 
parte  posteriore  sinistra  un  tal  che  di  respiro  bron¬ 
chiale,  e  di  broncofonia,  accompagnata  da  suono  tre¬ 
mulo  alla  base  e  da  rantolo  crepitante  secco  ,  acuto 
alla  parte  superiore.  In  tutta  la  parte  anteriore  sini¬ 
stra  del  petto  ,  rantolo  sibiloso  distintissimo  ;  respi¬ 
razione  puerile  a  destra  :  polso  a  ioo  per  minuto,  e 
23  inspirazioni;  lingua  rossa  ;  sete  :  ninna  doglia  al- 
1’  epigastrio  (2  looch  con  una  dramma  d' antimoni ato 
di  potassa  •  decotto  pettorale  *  dieta  ). 

La  sera  dello  stesso  giorno  polso  a  g5»  ,  piu  molle: 
pelle  meno  calda  ,  sputo  più  facile,  meno  rubiginoso 
e  meno  viscoso. 

g.  —  Gli  sputi  non  più  tinti ,  meno  viscidi  e  più 
spumosi  ;  polso  a  8u  \  respirazione  a  28  ;  lingua  ros¬ 
sa  ;  nessun  dolore  all’  epigastrio  ,  nè  nel  restante  del- 
r  addomine  ;  la  puntura  al  costato  persiste  ;  pero  di¬ 
minuì  T  oppressione.  (  Si  ripetono  i  rimedi  di  ferì  ). 
Annali.  Voi ,  LXVIII. 


20 


i o.  —  Sputo  sieroso,  limpido,  abbondante.  IH® 
parte  inferiore  del  polmone  il  suono  è  ancora  cupo  ; 
vi  si  ode  la  egofonia  pel  tratto  di  un  pollice  quadra¬ 
to  ;  rumore  bronchiale  al  terzo  dì  mezzo;  alla  base 
la  respirazione|è  vescicolare;  il  rantolo  crepitante  nel- 
T  espirazione  si  lascia  udire  fino  al  terzo  di  mezzo  ; 
polso  a  64;  respirazione  a  22.  La  tosse  è  meno  fre¬ 
quente  ,  la  pelle  molle  ed  umida  }  niuna  sete  ;  urine 
abbondanti.  (  Due  looch  con  48  grani  di  antimoniato 
dì  potassa  }  due  minestre  ). 

ir.  —  Polso  a  56;  sputo  siero-mucoso,  poco  ab¬ 
bondante  ;  20  inspirazioni  ;  l’egofonia  è  scomparsa;  si 
comincia  a  udire  in  basso  il  rumore  respiratorio  ,  in 
un  con  un  poco  di  rantolo  mucoso.  (2  looch  con  an¬ 
timoniato  di  potassa  36  grani  $  dieta  i.a). 

Nel  giorno  12  ,  e  ne’  seguenti  continua  il  migiio- 
ramento  ;  viene  la  convalescenza  ;  l’ammalata  ha  ap¬ 
petito  ;  le  si  concede  cibi  appropriati^  si  cessa  P  an¬ 
timonio  ,  ed  esce  il  20  perfettamente  guarita. 

Pneumonite  a  sinistra,  z. ~  Kermes,  zz  Guarigione. 

Osservazione  V.  —  Germano  Bertot ,  di  37  anni  , 
bracciante  ,  il  12  dicembre  è  preso  da  forti  brividi  , 
che  sono  prestamente  susseguiti  da  calore  e  sudore  , 
e  ad  un  tempo  da  dolor  puntorio  laterale,  profondo, 
a  sinistra  ,  non  molto  incenso,  accompagnato  pria  da 
tosse  secca  ,  poi  da  sputo  spesso  ,  viscoso  e  rossigno. 
Dura  a  un  dipresso  in  questo  stato  per  otto  giorni  , 
salvo  la  febbre  ,  la  quale  ,  rintuzzatasi  ,  si  esacerbava 
a  sera.  Il  20  ripara  all’  Hotel  Dieu.  Al  mattino  del 
2i  ,  ha  dolor  sordo  nel  lato  sinistro  ;  respirazione 


frequente  ;  faccia  accesa  ;  polso  a  c)2 ,  pieno  e  vigoro¬ 
so  ;  seie  ;  pelle  calda  ed  umida  ;  rantolo  crepitante 
secco  alla  sommità  del  polmone  sinistro;  sputo  visco¬ 
so  ,  denso,  di  color  giallo  proprio  dello  zucchero  di 
orzo.  (  48  granì  di  kermes  in  due  loochj  decollo  pet« 
l orale  per  bevanda  ). 

22.  —  Gli  accidenti  generali  sono  un  tal  poco  mi¬ 
tigati  ;  gli  sputi  ritengono  il  color  giallo  ;  nessun  vo¬ 
mito  ,  nessuna  dejezione  alvina.  ( Si  ripete  il  kermes). 

23.  — -  Vomito  nullo  }  quattro  scariche  di  ventre^ 
gli  sputi  si  mantengono  sempre  viscidi  e  gialli  ;  60 
pulsazioni  ,  30  inspirazioni  ,  poca  tosse  ;  niun  senso 
di  oppressione  ;  efflorescenza  eritematosa  alle  labbra  ^ 
il  rantolo  crepitante  persiste  ;  lingua  pallida  ;  ap¬ 
petito. 

24.  —  l  fenomeni  cerebrali  continuano  a  decre¬ 
scere  ;  gli  sputi  sono  sempre  viscosi  e  gialli.  Si  attri¬ 
buisce  il  color  ocraceo  al  kermes  ;  cui  si  sostituisce 
Y  ossido  bianco  d’  antimonio,  alla  dose  di  una  dram¬ 
ma  :  polso  a  58:  inspirazioni  18:  pelle  fresca:  lingua 
normale, 

25.  —  Lo  sputo  non  appresenta  più  il  color  dei 
ke  rmes  :  siccome  nella  sputacchiera  v’  aveva  acqua  , 
non  si  è  potuto  esattamente  giudicare  della  degrada¬ 
zione  del  color  giallo  :  polso  e  respirazione  come  je- 
ri  ;  il  rantolo  crepitante  si  trasforma  in  rantolo  mu¬ 
coso.  (  Ossido  bianco  d '  antimonio  una  dramma ;  dieta 
seconda  J. 

26.  — »  Per  abuso  di  cibo  ,  l’ammalato  si  procaccia 
un’  indigestione  :  gli  sputi  sono  di  bel  nuovo  ocracei. 
(  Ossido  bianco  una  dramma  ;  decotto  :  dieta  ). 

27.  —  Gli  sputi  sono  ancora  spessi,  viscosi  ed  un 


poco  rossicci  :  polso  a  ^8  ;  il  rantolo  crepitante  è 
scomparso.  (  Gli  stessi  rimedj  ). 

28.  • —  Sputo  mucoso  ,  scolorato  ;  buono  è  lo  stato 
dell’infermo}  il  polso  dà  5o  battute.  (  Ossido  bianco 
una  dramma  ). 

29.  —  La  respirazione  è  pura  :  il  polso  batte  60 
volte  in  un  minuto;  gli  sputi  sono  mucosi,  lievemente 
giallicci,  nullameno  la  convalescenza  è  evidente.  (  Os¬ 
sido  bianco  mezza  dramma).  Si  va  progressivamente 
crescendo  l’alimento,  e  si  lasciano  i  rimedii.  Il  3i 
esce  dallo  spedale  pienamente  guarito. 

Pleuro-pneumonia  a  sinistra,  zz  Delirio  ;  atassia,  z zz 

Kermes ,  muschio  e  solfato  di  chinina  ad  alta  dose. 

zz  Morte. 

Osservazione  VI.  Agostina  Perrin,  sarta,  di  3o  anni 
di  età,  di  nervosa  costituzione,  debole,  dibcata,  en¬ 
trò  neiriiótel-Dieu  il  16  aprile  i833.  Alla  visita  della 
dimane  disse,  che  nel  1 8  3 1  ebbe  paralitica  la  metà 
della  faccia  per  colpo  d’  aria  ,  e  che  quindici  giorni 
prima  di  riparare  allo  spedale  era  stata  colpita  da 
reuma.  Essa  giace  supina  e  tiene  le  braccia  fuori  delle 
coltri  :  le  braccia  e  tutte  le  dita  sono  in  continua 
agitazione.  Sebbene  irregolari  non  sieno  i  movimenti, 
che  ella  va  facendo  ,  pure  ,  a  riguardare  bene  atten¬ 
tamente  ,  non  si  può  dubitare  ,  non  abbiano  un  tal 
che  d’insolito,  e  si  facciano  indipendentemente  dalla 
volontà.  Più  volte  invitammo  la  malata  a  allungare 
le  braccia  in  sul  letto  e  a  tenerle  immobili  a  siffatta 
posizione;  il  che  ella  riesce  a  fare  rispetto  alle  brac¬ 
cia;  ma  solo  per  qualche  istante  e  ben  a  stento  tiene 


ferme  le  dita.  Stesa  la  mano  sul  letto  ,  si  vedeva  lee 
dita  sollevarsi  ,  ora  più  ad  un  tempo,  ora  alcun 
isolatamente  ;  poi  abbassarsi  ,  di  modo  che  egli  pa¬ 
reva  che  r  ammalata  attendesse  a  toccare  i  tasti  di 
un  graviceuibalo;  i  quali  movimenti  si  operavano  con 
un  tal  che  di  lentezza.  Invitata  1’  inferma  a  fermare 
le  dita  ,  essa  vi  rieseiva  soltanto  per  alcuni  istanti  ,  e 
da  una  sola  mano  alla  volta;  imperocché,  nel  mentre 
fermava  una  mano  per  governarne  i  movimenti,  que¬ 
sti  si  attizzavano  tantosto  nell’  altra,  io  oltre  ;  lagna- 
vasi  d’ intormentimento  al  braccio  destro.  La  faccia 
otlriva  una  espressione  singolare,  difficile  a  descriversi, 
risultante  dalla  sua  estrema  magrezza,  dalla  mobilità 
degli  occhi  ,  dalla  paralisia  delle  labbra  ,  e  special- 
niente  della  superiore.  La  mascella  inferiore  é  presa 
da  legger  trismof,  il  che,  in  un  colla  immobilità  delle 
labbra  ,  rende  la  parola  imbarazzata  e  difficile,  quan¬ 
tunque  la  bugna  si  presti  a  tutte  le  determinazioni 
volontarie  deli’  ammalata  ,  la  quale  risente  un  tal  che 
di  impazienza ,  all’  essere  obbligata  a  parlare.  Nulla 
di  insolito  nei  visceri  addominali:  le  gambe  sono  prese 
da  dolori  vaghi  ;  i  piedi  sono  freddissimi  ,  e  freddo  , 
ma  in  minor  grado  ,  è  tutto  il  rimanente  del  cor¬ 
po.  —  La  pelle  delle  braccia  ,  dei  collo  ,  del  volto  e 
dei  petto  è  al  disotto  della  temperatura  normale. 
Oltre  i  fenomeni  nervosi  testé  indicati,  »a  Perrin ,  è 
inoltre  attaccata  da  catarro  bronchiale.  Lo  spulo  è 
diffìcile  il  che  toglie  se  ne  possa  conoscere  la  con¬ 
dizione.  L’  ascoltazione  non  dà  segno  ,  a  cui  sospet¬ 
tare  ordita  peripneumonia  :  da  qualche  tempo  la  me¬ 
struazione  è  soppressa  ^  la  lingua  è  umida  ;  nulla 
la  sete:  nulla  d’anomalo  linviensi  nel  tubo  intesti- 


naie.  (  Due  bagni  per  aspersione  a  26;  10  grani  dì 
muschio  j  looch  con  una  dramma  di  kermes j  decotta 
pettorale  ). 

18.  —  Tutti  i  fenomeni  nervosi  persistono  allo 
stesso  grado:  ricompaiono  i  menstrui:  la  percussione 
non  trae  risonanza  dalla  parte  posteriore  ed  inferiore 
del  lato  sinistro  ,  ove  1*  ammalata  si  lagna  di  forte 
dolore.  L’ascoltazione  distingue  in  questo  punto  ego- 
fonia  ,  rantolo  crepitante  e  sotto-crepitante  :  egli  è 
chiaro  trattarsi  di  pleuro-pneumonia  ,  sopravvenuta 
alle  aspersioni  fredde,  oppure  da  queste  inacerbata, 
non  volendo  supporre  ,  essa  fosse  già  pria  sotto  for- 
ma  latente  ,  e  mascherata  dal  catarro  bronchiale.  Il 
polso  è  frequente,  e  profondo^  v’ha  qualche  inspi¬ 
razione  di  più  ,  che  nello  stato  normale.  L’ammalata 
passo  agitatissima  la  notte  e  delirando.  (  Giulebbe  con 
estratto  di  china  e  di  valeriana  ,  di  ciascuno  uno 
scropolo  :  etere  solforico  i5  gocce  ;  clistere  con  infu¬ 
sione  di  valeriana ,  e  mezza  dramma  di  tintura  di 
assa  fetida  }  decotto  pettorale  ). 

ig.  —  I  fenomeni  nervosi  persistono  allo  stesso 
grado:  dolore  pleuritico,  come  il  di  innanzi  :  persiste 
la  ninna  risonanza  alla  parte  posteriore  del  lato  sini¬ 
stro  del  petto  •  verso  la  base  :  rantolo  crepitante 
nello  stesso  punto,  ma  meno  sensibile;  broncofonia  e 
voce  risonante;  polso  piccolo,  frequente  a  126:  ven- 
tiquattio  inspirazioni.  La  notte  precedente,  delirio,  e 
più  a  lungo,  con  ortopnea  minacciante  soffocazione  im¬ 
minente.  Tultavolla,  al  tempo  della  visita,  la  Pcrrin  è 
calma,  le  sue  risposte  sono  giuste,  e  malgrado  i  sinto¬ 
mi  a! tassici  e  la  pleuro-pneumonite,  non  ha  calor  feb¬ 
brile  -alla  pelle,  la  quale  è  anzi  fredda  come  nel  primo 


di  s  e  si  pure  le  membra  inferiori,  (  Una  dramma  e 
mezza  di  Kermes  in  due  looch  *  giulebbe  con  sedici 
grani  di  muschio  da  prendersi  nel  corso  di  tre  ore , 
se  ritorna  il  delirio j  si  scaldino  i  piedi  nella  notte  j 
cataplasmi  senopizzati  alle  gambe j  decotto  pettorale  ). 

20,  —  Nessun  alleviamento  ai  fenomeni  nervosi  : 

« 

non  v*  ebbe  delirio  ,  nè  di  giorno  nè  di  notte,  per 
cui  non  le  si  fece  pigliare  il  muschio  ;  T  ammalata 
dormì;  allo  svegliarsi  disse  di  sentirsi  meglio;  poste¬ 
riormente  al  sinistro  polmone  si  ode  un  tal  che  di 
broncofonia  e  di  rantolo  crepitante:  io  sputo  pareva 
viscoso  ,  ma  siccome  l’ammalata  non  si  serviva  della 
sputacchiera,  difficile  torna  a  determinare  lo  stato 
degli  sputi,  che  sono  raccolti  entro  un  fazzoletto.  La 
pelle  ha  ripreso  un  poco  di  calore  ,  che  non  pare 
superi  il  naturale  *  polso  a  108  •  ventuna  inspirazio¬ 
ni  ;  che  è  quanto  dire  venti  pulsazioni  e  tre  inspira¬ 
zioni  di  meno  del  dì  primo.  L’  infermiera  disse  che 
alla  sera  V  ammalata  si  sciolse  in  abbondante  sudore, 
generale,  accompagnato  da  calore,  salvo  i  piedi,  che 
si  mantennero  freddi  ad  onta  delle  usate  precauzioni 
per  riscaldarli.  (  Looch  con  Kermes  alla  dose  di  due 
di  anime  j  senapismi  alle  gambe  j  decotto  pettorale  ). 

ar.  —  Jeri  a  sera  delirio.  Nella  notte,  insulto  di 
ortopnea  laboriosissima.  Alla  visita  ,  1’  ammalata  è  in 
peggior  condizione  dei  dì  precedenti.  Le  risposte  non 
sono  al  tutto  esatte  }  fa  riflessioni  fuori  di  proposito; 
esamina  a  modo  di  ebete ,  i  movimenti  delle  dita  : 
parla  molto  senza  essere  interrogata  :  il  polso  e  la 
respirazione  hanno  ripreso  la  frequenza  dei  giorni 
anteriori  ;  persistono  le  doglie  alle  gambe,  e  il  freddo 
alle  piante  }  niuu  calore  alla  pelle  :  gli  sputi  ^oiio  piu 
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abbondanti  e  hanno  I7  aspetto  degli  sputi  delta  peri- 
pneumonia  al  terzo  grado.  (  Giulebbe  con  i5  granì 
di  muschio  j  looch  con  due  dramme  di  kermes  j  due 
vescicanti  ai  polpacci;  decotto  pettorale  per  bevanda). 

22.  —  Nella  notte  oppressione,  che  dura  eziandio 
nel  momento  della  visita,  però  di  minor  grado.  Gli 
sputi  sono  sempre  purolenti  e  difficili:  polso  a  107:5 
ventuno  inspirazioni.  Giuste  sono  le  risposte  ,  ma  la 
pronunzia  é  sempre  stentata  ;  la  pelle  è  un  poco  più 
calda  ;  i  vescicanti  hanno  fatto  presa  ;  !’  ammalata 
dice  sentire  manco  i  dolori  alle  sure  e  il  freddo  ai 
piedi  ;  non  ebbe  evacuazione  alvina  ;  i  moti  spasmo¬ 
dici  alle  braccia  ,  e  i  sussulti  a’  tendini  sono  cessati  :j 
nella  notte  movimenti  convulsivi  :  il  dolore  puntorio 
è  scomparso  ,  e  da  questo  lato  egli  pare  siasi  otte¬ 
nuto  del  miglioramento:  però  persiste  T  oppressione 
in  modo  allarmante.  (  Riaffacciandosi  a  Sera  il  deli - 
rio  j  si  dia  in  una  sola  volta  3o  grani  di  solfato  di 
chinina  ;  mistura  con  16  grani  di  muschio  ,  da  con * 
sumarsi  in  tre  ore  •  kermes  due  dramme  in  due  looch  ). 
Morte  a  cinque  ore  di  sera. 

Autopsia  24.  ore  dopo  la  morte.  —  Testa.  —  I  seni 
della  dura  madre  sono  ingorgati  di  sangue  nero;  le 
ghiandole  del  Pacchioni  assai  ingrossate  ;  la  pia  ma¬ 
dre  ,  aderente  superiormente  in  qualche  punto ,  è 
generalmente  assai  injettata  ;  la  sostanza  cerebrale,  di 
giusta  consistenza  ,  è  pure  injettata  ;  essa  è  in  quello 
stato  che  chiamasi  punzecchiata  :  quasi  una  cucchia¬ 
iata  di  siero  entro  i  ventricoli  laterali  :  niun’  altra 
sensibile  alterazione. 

Petto.  —  Polmone  sinistro  aderente  alla  pleura  co¬ 
stale  merce  false  membrane  filamentose ,  molli ,  di 
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po'crt  consistenza ,  e  perei>  di  recente  formazione  ;  le 
sì  veggono  all’  àrffO ,  e  al  basso  :  alla  sommità  del 
polmone  sinistro  ,  per  uno  spaziò  di  circa  tre  <èita 
trasverse,  avvr  gran  numero  di  tubercoli  j  dissemi¬ 
nati  ,  che  stanno  passando  al  secondo  grado  :  il  lobo 
inferiore  è  sede  di  una  peripnetlinottfa  al  secondo 
grado  ,  retrocedente  verso  il  primo  :  la  tessitura  non 
ammollita.  Incisi  i  bronchi  ,  scola  gran  copia  di 
muco  purolento,  analogo  alla  materia  espettorata;  la 
mucosa  di  questi  tubi  bronchiali  è  ammollita  ,  e  di 
color  violato.  Il  polmone  destro  è  al  tutto  sano  ^  alla 
regione  posteriore  di  ambedue  i  polmoni  intasamento 
cadaverico.  Cuore  più  piccolo  del  pugno  del  soggetto, 
ma  non  altrimenti  alteralo. 

Addomine.  —  La  mucosa  dello  stomaco  è  pallida, 
inverniciata  di  muco  tenace,  non  ammollita,  e  sparsa 
qui  e  là  di  piastre  della  circonferenza  di  mezzo  pol¬ 
lice  ;  entro  gli  intestini  tenui,  lunghesso  la  grande 
curvatura  ,  v’  ha  parecchi  lombrici  :  la  mucosa  è  di 
color  omeri  no  ,  un  pochetto  ammollita  :  la  milza  è 
poco  voluminosa  ,  ma  di  normale  consistenza.  Sani 
tutti  gli  altri  organi. 

P  eripneumonìa  a  sinistra  zn  Due  once  sei  dramme  di 
acido  antimonico  ~  Pronta  guarigione. 

Osservazione  VII.  —  Claudio  Stefano  Mercier ,  di 
58  anni,  bottajo  ,  magro,  di  costituzione  nervosa,  vi¬ 
vacissimo,  soggiacque  nel  corso  di  due  anni,  a  due 
pneumoniti.  Durante  la  prima,  sofferta  nel  mese  di 
aprile  i83i,  ebbe  sputo  rubiginoso  per  i5  giorni,  e 
febbre  per  un  mese.  Venne  curato  colle  emissioni 
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di  sangue.  11  secondo  attacco,  in  giugno  i83a  ,  f» 
pure  combattuto  col  metodo  antiflogistico  ,  ed  ha 
durato  per  due  mesi.  Vuoisi  notare,  che  ogni  volta 
gli  si  cacciava  sangue ,  ne  traeva  bensì  immediato 
sollievo,  ma,  a  capo  di  qualche  ora,  i  fenomeni  mor¬ 
bosi  ripigliavano  la  primiera  intensità. 

Il  19  aprile  i833.  Mercier  è  assalito  da  gagliardo 
brividìo  ,  con  lassezza  e  doglie  contusive  alle  mem¬ 
bra  ,  non  che  da  puntura  laterale  e  da  oppressione. 
Comunque  in  tale  stato,  egli  si  accontenta  di  pigliare 
bibite  raddolcenti  e  di  star  al  riposo.  II  quinto  giorno 
di  malattia  (  24  aprile)  fu  accolto  nell’  Hotel-Dieu. 

^5  Alia  visita  del  mattino,  calor  febbrile  sensibilis¬ 
simo,  faccia  smorta,  abbattuta*  sputo  viscido,  rubi- 
ginoso;  oppressione,  puntura  al  costato.  Niuna  riso¬ 
nanza  a  tutta  la  parte  posteriore  sinistra  del  petto: 
nelle  grandi  inspirazioni  rantolo  crepitante,  e  rantolo 
mucoso  a  tutto  1’  ambito  del  polmone  sinistro.  Inol¬ 
tre  broncofonia  alla  parte  media  ,  alla  parte  infe¬ 
riore  meno  distinta:  no  pulsazioni,  44  respirazioni: 
sete  ardente,  lingua  sporca,  bocca  cattiva;  nulla  di 
morboso  nel  tubo  digerente  (  Acido  antimo nico  tre 
dramme  in  tre  looch  ;  decotto  pettorale  per  bevan¬ 
da  ). 

26.  Sputi  tenaci  come  je ri  ;  il  color  rubiginoso  si 
accosta  al  colore  dello  zucchero  d’  orzo  ;  scemato  è 
il  calor  febbrile  e  i!  dolor  puntorio.  Dalle  tre  ore 
del  mattino,  la  respirazione  è  più  facile,  la  sete  manco 
ardente.  L’  antimonio  non  ha  mosso  vomito,  nè  sca¬ 
riche  alvine,  non  ha  prodotto  che  lieve  nausea,  con 
un  tal  che  di  stordimento  passeggierò.  La  broncofo¬ 
nia  e  il  rantolo  crepitante  persistono  allo  stesso  gru- 
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do:  ioo  pulsazioni,  34  respirazioni;  da  cjuesto  lato 
si  ebbe  dunque  sensibile  miglioramento.  Il  contegno 
dell’  ammalato  è  lodevole  ;  la  fisonomia  migliore  [Aci¬ 
do  anlimonico  mezzJ  oncia  in  tre  onde  di  looch  ;  de¬ 
cotto  pettorale.  ) 

27.  M.  sta  assai  meglio  ;  fisonomia  più  aperta  ; 
non  vomito,  nè  secesso:  urine  abbondanti*  punto 
di  sete;  un  tal  poco  di  broncofonia  alla  parte  me¬ 
dia  :  il  rantolo  crepitante  di  espirazione  incomincia  a 
farsi  sentire  alla  punta  della  scapula.  Tre  sputacchiere 
si  porgono  successivamente  al  malato  ,  dall’  una  ai- 
fi  altra  visita  ,  onde  vedere  il  degradare  del  colora¬ 
mento  rubiginoso  degli  sputi  ;  la  prima  ne  contiene 
iu  copia  ,  che  sono  meno  rossigni  del  giorno  innanzi; 
la  seconda  ne  cape  taluni  di  colore  ancor  più  schietto: 
finalmente  la  teiza  ne  contiene  soltanto  due  o  tre 
galleggianti  nel  mezzo  di  parecchi  sputi  adatto  privi 
di  sangue:  la  loro  viscosità  è  altresì  grandemente  di¬ 
minuita  :  85  pulsazioni  ,  24  respirazioni  (  Acido  anli¬ 
monico  mezzJ  oncia  ;  decotto  pettorale  ). 

28.  Sputi  bianchi  ,  tranne  alcuni  sputi  lievissima- 

menfe  rosati*  lingua  sporca  ;  poca  sete;  appetito 
nullo ,  ma  bisogno  di  cibo  ;  la  fisonomia  è  eccellen¬ 
te  *  nessun  calor  febbrile  ;  ancora  un  poco  cupo  il 
suono  alla  parte  media  del  iato  sinistro  del  petto, 
rantolo  crepitante  più  profondo  di  ieri  :  respirazione 
e  voce  bronchiale  alla  sommità  :  77  pulsazioni  ,  24 

inspirazioni  (  Acido  anlimonico  tre  dramme  :  due  mi¬ 
nestre  ;  decotto  pettorale  per  bevanda .  ) 

29.  Sputo  affatto  catarrale  ;  broncofonia  minore  ; 
rantolo  crepitante  fuggente  :  79  pulsazioni  ;  27  inspi¬ 
razioni  Si  ripetono  le  stesse  rose.  ) 


3o.  Fisonomia  di  ben  essere  :  non  vomito  ,  nè  co¬ 
liche;  M.  sta  alzato  per  un’  ora,  e  si  ricorica  soltanto 
per  prudenza  ;  i  segni  stetoscopici  della  pneumonite 
sono  quasi  al  tutto  scomparsi  :  62  pulsazioni  ,  18  re¬ 
spirazioni  (  Acido  antimonico  due  dramme  ;  due  mi - 
nestre.  ) 

i.°  Maggio.  70  Pulsazioni.  M.  è  in  piena  convale¬ 
scenza  (  clistere  lassativo  :  si  seguiterà  Ì  antimonio 
per  alcuni  giorni.  ) 

Siccome  ogni  metodo  curativo  si  vuol  giudicare 
dai  risuitamenti  ,  così  noi  chiuderemo  questa  Memo¬ 
ria  ,  col  sommario  delle  peripneumonie  curate  al- 
1'  Hotel  Dieu  mediante  gli  antimoniali  in  gran  dose. 
Forse  il  numero  non  è  sì  grande  per  dedurne  uu 
definitivo  giudizio;  basterà  tuttavolta  a  dar  un’  idea 
del  metodo  di  cui  si  tratta  e  dei  vantaggi  che  si  può 
sperarne.  Dal  1 83 1  si  curarono  81  pleuropneumonia- 
ci  :  otto  socombettero  ;  cioè  I.  una  vecchia  di  71 
anni  ,  entrata  nello  spedale  P  undecimo  giorno  di 
malattia  ,  e  curala  per  48  ore  :  II.  un  uomo  di  4° 
anni,  venuto  nello  spedale  il  quinto  dì  dall'  assali- 
inerito  e  curato  per  cinque  giorni  ;  III.  un  uomo  di 
39  anni,  accolto  il  decimo  giorno  in  istato  d’immi¬ 
nente  soffocazione,  e  morto  a  capo  di  24  ore;  IV.  una 
donna  di  64  armi  entrata  ii  decimo  giorno  e  morta 
dopo  otto  ore  di  cura  ;  V.  una  donna  colpita  da  pe- 
ripneumouia  attassica ,  morta  alla  fine  del  quinto  gior¬ 
no  di  cura  (  oss.  VI.  );  VI.  un  uomo  di  69  anni, 
trapassato  al  sesto  giorno  di  cura  ^  VII.  un  uomo  di 
58  a  uni  j  già  risanato  di  pneumonite,  e  ricaduto  nella 
stessa  malattia  per  essersi  incautameute  esposto  al 
freddo.  fKiesP  uomo  morì  nel  secondo  accesso  d’  una 
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febbre  perniciosa  :  la  peripneumoma  non  interessava 
più  di  due  pollici  cubici  il  polmone  sinistro  :  Vili,  una 
donna  di  33  anni  ,  sanata  per  due  affezioni  di  petto 
sofferte  nell’  intervallo  di  due  anni  ^  rapita  a  capo 
di  4°  ore  di  cura  da  una  pleuro-pneumonite  doppia 
complicata  con  sintomi  di  atassia.  Se  dal  numero  dei 
morti  si  toglie  il  terzo,  il  quarto  e  il  settimo  arri* 
malato  ,  ricovrati  allo  spedale  in  istato  veramente  di¬ 
sperato  ,  si  avrà  sopra  78  peripneumonici  cinque 
morti ,  a  un  di  presso  un  morto  sopra  quindici. 

Dal  sin  qui  detto  intanto  si  raccoglie  ,  per  opera 
del  puro  metodo  antimoniale  ,  nel  correre  di  i/\.  ore 
il  calore  scemarsi  nel  più  dei  casi  in  modo  notevole  ; 
la  viscosità  ed  il  coloramento  rubiginoso  degli  sputi 
svanire  tra  i!  2.0  e  3.°  giorno  '  il  polso  sin  dal  2.® 
giorno  perdere  di  frequenza  e  di  forza  ,  raro  essendo 
che  al,  5.°  o  al  6.°  non  sia  disceso  al  di  sotto  del 
tipo  normale,  ove  l’infermo  siasi  tenuto  a  dieta  ri¬ 
gorosa  ;  avendolo  più  volte  veduto  andare  sotto  4° 
pulsazioni  per  minuto;  fenomeno  tanto  più  notevole, 
quanto  che  lo  notammo  soltanto  ne’  giovani  •  che, 
nelle  persone  oltre  4°  anni  di  età  ,  mai  lo  vedemmo 
discendere  sotto  56  pulsazioni.  Rispetto  ai  movimenti 
del  respiro,  il  loro  rallentarsi  tarda  un  poco  più  a  ma¬ 
nifestarsi.  Avvertimmo  superiormente  come  Y  alleviarsi 
del  malato  ,  il  cessare  la  febbre  e  i  sintomi  esterni 
della  pneumonite  precedano  di  qualche  giorno  la  in¬ 
tera  scomparsa  dei  segni  stetoscopici  ;  la  qual  cosa 
ne  lascia  conchiudere  a  priori,  che  lo  andare  scemando 
il  numero  dei  movimenti  respiratori,  deve  andare  di 
pari  passo  col  successivo  disciogliersi  dell’  ingorga¬ 
mento  polmonale.  E  questo  è  per  1’  appunto  ciò  che 


notammo  ,  seguendo  diligentemente  i)  decrescere  del 
male;  e  per  questa  ragione  non  è  propriamente  che 
dal  6.°  all*  8.°  giorno  di  cura  ,  che  ben  distinto  rie* 
sce  il  l'allentarsi  dei  movimenti  della  respirazione, 
f  Gaz.  Méd.  ) 


Intorno  ad  alcune  malattie  che  non  si  deb¬ 
bono  curare.  Memoria  letta  alC  Accademia 
Medico-chirurgica  di  Napoli  dal  Cavaliere 
Gennaro  Galbiati. 

T  ’ 

JLi  Autore  riduce  a  tre  classi  le  malattie  che  si  debbono  co/i- 
servare  intatte,  perchè  curate  ne  producono  altre  più  tormentose 
e  talvolta  anche  la  morte  :  i.°  piaghe  o  fistole  antiquate  ;  i.Q  ci¬ 
catrici  già  assodate,  che  producono  incomodi  alle  parti  vicine, 
3.°  quella  cronica  ritenzione  di  orine,  che  da  Morgagni,  Sa - 
batier ,  e  da  altri  vien  distinta  col  nome  di  ritenzione  nascosta 
delle  orine  nella  vescica. 

Piaghe:  fistole  antiche.  —  Parlando  d e  1  la  prima  specie  di 
mali,  g!i  scoli  antiquati  (egli  dice)  come  sono  le  fìstole,  le 
piaghe  antiche,  i  flussi  bianchi  delle  donne  sogliono  esser 
fastidiosi  a  quelli  che  li  soffrono;  onde  gli  infermi  o  perchè 
infastiditi  dagli  incomodi  che  lor  vengono  da  tali  malori,  o 
perchè  temono  tristi  conseguenze  dal  non  curarli,  cercan 
soccorso  da1  medici.  Non  ci  è  chi  non  sappia  che  i  medici 
umoristi  credendo  che  cotali  scoli  fossero  come  tanti  emuntori 
aperti  dalla  natura  per  purgar  la  macchina  da  qualche  acri¬ 
monia  clic  in  essa  spesso  s1  ingenera  or  per  una  ed  or  per 
un1  altra  cagione  che  quasi  sempre  è  ignota  ai  mpdici,  esor¬ 
tavano  gh  infermi  a  gelosamente  conservare  siffatte  infermità. 
Ma  poiché  divenne  generale  la  teorica  dello  Scozzese  Giovanni 
Brown ,  i  medici  si  dettero  ad  un1  opposto  sistema.  Condan- 


«tarano  il  parer  de’  loro  antecessori,  e  cominciarono  4  curare 
dalle  radici  tutti  i  surriferiti  malori,  spesso  con  grave  danno 
dell  a  salute  e  fin  della  vita  degli  infermi.  In  medicina  non 
han  luogo  regole  generali,  e  però  il  sig.  Galbiali ,  dopo  aver 
esposto  molte  pratiche  osservazsoni  per  dimostrare  quanto 
tal  volta  sia  nooevol  cosa  il  curare  cotali  malattie,  e  quanto 
tal  altra  riesca  dannoso  il  non  curarle,  conchiude,  che  quegli 
scoli,  piaghe,  fistole  ec.  al  cui  comparire  siasi  estinta  un’al» 
tra  precedente  infermità,  talché  questi  possan  chiamarsi  crisi 
vere  de’  mali  precedenti,  debbono  assolutamente  conservarsi 
©  che  sieno  antichi  o  di  fresco  comparsi.  Ma  raccomanda  re¬ 
stringere  le  piaghe  se  si  rendessero  molto  spaziose,  e  dimi¬ 
nuire  gli  scoli  se  addivenissero  troppo  abbondanti. 

Cicatrici  antiche.  - —  L’  autore  con  profonda  sagacità  dimo¬ 
stra  che  molte  cicatrici  sogliono  arrecar  molestia  alla  parte 
in  cui  hanno  la  lor  sede  e  soprattutto  quelle  che,  trovandosi 
prossime  a  qualche  articolazione ,  per  1’  accorciamento  della 
cute  non  permettono  libero  il  moto  alla  parte  vicina;  per  lo 
che  ne  avviene  per  lo  meno  una  imperfetta  anchilosi.  Ed  egli 
ci  dice  «he  in  simiglianti  casi  alcun  chirurgo,  compassionando 
lo  stato  dell’infermo,  si  è  avvisato  fare  un’incisione  sulla  ci¬ 
catrice  stessa,  per  slacciare  in  tal  modo  l’articolazione  vicina 
e  far  che  l’arto  corrispondente  restasse  libero  nell’ eseguire 
le  sue  funzioni;  ma  intanto  egli  dimostra  chiaramente,  che  un 
tal  metodo  è  erroneo  e  dannoso.  Espone  molte  storie  di  sif¬ 
fatte  cure,  che  hanno  in  seguito  arrecato  fiere  convulsioni 
ed  il  tetano  stesso,  sempre  con  la  morte  dell’ammalato;  onde 
è  che  raccomanda  di  non  toccare  le  indurate  cicatrici ,  soprat¬ 
tutto  quelle  vicine  alle  articolazioni. 

Ritenzione  nascosta  delle  orine  nella  vescica  orinaria.  — 
Tal  volta  accade  che  gli  uomini  affetti  da  questo  malore  cre¬ 
dano  soffrire  una  specie  d’  incontinenza  di  orme,  perchè 
spesso  son  costretti  ad  orinare,  mettendo  fuori  ogni  volta  scarsa 
quantità  di  orine.  In  fine,  dopo  lungo  tempo  si  accorgono 
di  un  tumore  che  soffrono  nell’ ipogastri.)  e  domandano  soc¬ 
corso  a’  medici.  Questa  malattia  ebbe  da  Morgagni  e  da  Sa- 
batter  il  nome  di  ritenzione  nascosta  delle  orine  1 iella  vescica 
ùrinctì'ia.  Il  chirurgo  esperto  conosce  immediatamente  che  quei 


tumore  dipende  dalla  vesserà  semi  piena  e  che  ppr  tal  ragione 
f  infermo  viene  spesso  incitato  ad  orinare,  senza  mai  vòtarla 
interamente.  Sia,  dice  il  Gallnati ,  che  la  vescica  non  abbia 
bastante  vigore  per  vòtarsi,  ovvero  che  il  suo  collo  offra  qual¬ 
che  ostacolo  al  passaggio  di  quelle  ,  certo  è  che  essa  rimane 
sempre  con  non  piccola  quantità  di  orine  nella  sua  cavità.  Ma 
non  occorre  entrare  in  questa  disamina:  è  certo  che,  l’infermo 
orinando  non  vota  mai  perfettamente  la  vessica,  ed  è  de!  pari 
incontrastabile  che  f  incitamento  a  cacciar  le  orine  è  assai 
frequente. 

J1  metodo  più  ragionevole,  almeno  in  apparenza,  in  simili 
casi  (soggiunge  fautore)  è  quello  di  adoperare  il  catetere  ogni 
volta  che  ricomparisca  il  ridetto  tumore  nell1  ipogastrio  5  per¬ 
chè  ,  facendo  in  tal  modo  e  comprimendo  nel  tempo  stesso 
colla  mano  la  vescica,  se  le  porge  la  comodità  di  vòtarsi  inte¬ 
ramente  ;  e  restando  spesso  vòta  di  orine  può  riacquistare  la 
perduta  forza  di  contrazione.  Ma  siffatto  modo  di  medicare 
riesce  in  pratica  assai  nocevole,  perchè  subito  che  la  vescica 
rimane  vòta  coll1  aiuto  del  catetere,  si  risvegliano  febbre  im¬ 
petuosa,  con  brividi  e  frequenti  rigori  di  freddo,  s1  infiamma 
la  vessica,  sopravvien  lo  sfacelo  e  l’infermo  si  muore.  Dippiù 
dimostra  con  racconti  clinici  che,  se  talvolta  l’infermo  si  salva 
dalla  febbre  ,  a  nulla  gli  giova  ,  perchè  la  vescica  niente  ha 
guadagnato  e  f  incontinenza  continua  come  prima.  Scampa 
spesse  volte  dalla  morte,  die1  egli,  l’uomo  che  si  trova  nel- 
l1  età  di  5o  anni  incirca  ;  chè,se  sia  giunto  al  sessantesimo  o 
l1  abbia  oltrepassato,  allora  la  febbre  che  tien  dietro  all’  uso 
del  catetere  è  più  forte,  la  vessica  divien  dolente,  le  orine 
talvolta  si  dimostrano  anche  sanguigne  e  sempre  torbide  e 
fetide,  quindi  sopravviene  la  morte  verso  il  terzo  o  quarto 
o  quinto  parosismo ,  e  mai  l’infermo  non  sopravvive  sin  alla 
fine  della  prima  settimana. 

Cerca  quindi  fautore  d’indagar  la  cagione  di  questo  feno¬ 
meno  e  ragiona  come  siegue  : 

La  ritenzione  nascosta  delle  orine  si  soffre  per  molti  anni 
senza  pericolo,  perchè  giunta  la  vessica  ad  un  certo  grado  di 
pienezza,  più  non  cede,  e  non  acquista  maggior  volume;  anzi 
sempre  e  spesso  scaccia  fuori  quel  dippiù  che  in  essa  portano 


gli  ureteri.  Laonde  per  la  quantità  delle  orine  non  vi  è  al¬ 
cun  danno  a  temere;  e  neppure  per  la  lor  qualità,  stante 
che  esse  non  si  alterano,  perchè  vengono  rinnovate  da  quelle 
che  di  continuo  grondano  dagli  ureteri,  e  a  poco  a  poco  son 
mandate  fuori. 

Ma  perchè,  dice  egli,  se  tutte  le  orine  si  votano  in  un  tempo 
col  catetere  si  risveglia  febbre  pericolosa  agli  uomini  di  5o 
anni  incirca,  e  di  maggior  pericolo  a  quei  di  maggiore  età  * 
ne1  quali  suole  accadere  la  paralisia  perfetta  della  vescica,  al¬ 
lorché  sfuggono  la  morte  ?  Tutte  le  volte  che  si  dee  toglier 
dalla  vesica  il  catetere  vi  Corre  dentro  P  aria  atmosferica,  e 
vi  penetra  con  sibilo:  che  se  nel  cavare  il  catetere  si  fa  qual¬ 
che  pressione  nel  luogo  del  tumore  sull’  ipogastrio,  la  sifessa 
aria  ritorna  fuori  con  molte  bolle  di  orine.  Dunque,  egli  con¬ 
chiude  ,  che  l1  aria  atmosferica,  che  allora  occupa  nella  ves- 
sica  il  luogo  delle  orine  ,  la  stimola  e  l1  infiamma  ed  è  fin 
cagione  dello  sfacelo. 

Da  tal  ragionamento  egli  trae  una  conseguenza  molto  utile 
per  la  clinica,  perchè  dice  egli,  evitandosi  di  far  nella  vescica 
penetrar  P  aria  atmosferica  ,  si  evitano  i  suddetti  disastri ,  e 
perciò  prima  di  tutto  deesi  cercar  di  curare  dalla  ritenzione 
nascosta  delle  orine  quelli  che  non  sono  di  debole  salute  , 
e  non  son  giunti  ai  60  anni  di  età.  Restringe  poi  la  cura  nel 
cavare  dalla  vescica  col  catetere  duro  una  sola  porzione  delle 
orine  che  ivi  si  nascondono  ,  perchè  in  tal  modo  piccola  quan¬ 
tità  di  atmosfera  potrà  occupare  il  suo  luogo,  la  quale  non 
varrà  ad  irritarla,  perche  in  essa  continna  il  solito  stimolo 
delle  orine.  Passata  poi  la  seconda  settimana,  si  trova  la  ves- 
sica  abituata  a  soffrir  lo  stimolo  dell1  atmosfera  ,  e  allora  si 
può  far  uso  del  catetere  molle  senza  stiletto  ,  che  l1  infermo 
introduce  da  sé  medesimo  nella  vescica,  votandola  perfettamete, 
onde  la  vescica,  comincia  e  spesse  volte  le  riesce  di  riacquistare 
il  suo  naturai  vigore. 

Con  questo  metodo  se  P infermo  non  guarisce,  almeno  non 
soffre  P  incomodo  di  orinar  frequentemente,  perchè  il  catetere 
molle  vota  all1  intutto  la  vescica  ,  e  non  produce  infiamma- 
mento.  Negli  uomini  cagionevoli,  cd  al  di  là  de1  Co  anni,  ci 
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assicura  P  autor  della  Memoria ,  che  anche  questo  suo  metodo 
di  cura  riesce  dannoso,  e  vuole  che  debbansi  lasciare  con 
l’incomodo  di  orinar  spesso.  Un  numero  sufficiente  di  esempi 
egli  rapporta  nella  ^ua  Memoria,  i  quali  ci  sembrano  bastanti 
a  provare  quel  che  ha  impreso  a  sostenere. 

Se  per  avventura  si  voglia  giudicar  di  questa  Memoria  dal 
solo  titolo,  non  si  rinverrà  in  essa  alcuna  novità.  In  fatti,  come 
di  sopra  abbiamo  notato  ,  anche  i  medici  antichi  conobbero 
che  molte  malattie,  in  luogo  di  curarsi,  debbono  conservarsi 
sempre  permanenti;  ed  è  pur  generalmente  noto,  che  buon 
numero  di  medici  conoscono  una  tal  verità. 

Il  signor  Galbiati  però  sostiene  che  debbono  conservarsi 
quei  mali  che  posson  considerarsi  come  crisi  di  altri  prece¬ 
denti  malori,  ed  in  conseguenza  egli  ci  insegna  quando  deb¬ 
ba  il  medico  decidersi  ad  imprendere  una  cura  ,  e  quando 
persuadere  P  infermo  che  voglia  contentarsi  di  soffrire  il  male 
primiero  per  non  mettere  a  rischio  la  vita.  Ma  qui  è  da  no¬ 
tare,  che  il  nostro  non  mai  abbastanza  lodato  cavalier  Cotugno , 
nelle  sue  opere  postume  (  i.  2,  p.  281,  §.  1097)  aggiunge  , 
che  pur  un’altra  classe  di  mali  bisogna  rispettarceli  nomina 
mali  abitudinari.  »  Morbi  locales ,  quibus  corpora  assuevere 
5»  aut  curari  non  debent  ;  vertuntur  enim  assuetudine  in  be- 
99  nefìcium,  siue  quo  vis  sustineri  non  potest.  Assuevisse  vero 
»  locali  morbo  corpora  dicendum  est  cum  sub  unius  loci  sta- 
99  bili  jactura ,  universi  corporis  sanitatem  jam  per  annos 
99  pertulerant  ,  in  quo  negotio  multos  homines  ,  ne  pereant, 
»  acquiescere  necesse  est.  Dare  exempla  possum  multa,  et  lu- 
99  culenta  hominum  ob  locales  morbos,  quos  diu  pertulerunt, 
99  viventium  ,  qui  sibi  mortem  curationis  petulantia  accelera- 
99  runt.  Sed  contentus  ero  paucis  ,  quae  faciunt  satis  ad  id 
99  ostendendum,  et  docendum  medicos  juvenes,  ne  cui  incon- 
99  siderato  suo  noceant  consilio.  Ita  perspiciant,  nam  non  cuivis 
99  homini  curatioriem  poscenti  curatio  est  praestanda,  sed  cui 
99  expediat.  99 

Anche  Domenico  Raymond  nel  1808  scrisse  un  piccolo  trat¬ 
talo  de’  mali  abituali  che  non  debbonsi  curare:  adunque  non 
è  nuovo  1’  avviso  del  signor  Gaìbiati. 


Ma  queste  osservazioni  non  oscurano  putito  la  gloria  del» 
nostro  autore?  e  non  diminuiscono  il  merito  della  *isa  Me¬ 
moria.  Ed  in  vero,  egli  per  la  prima  specie  di  mali,  che  non 
debbono  curarsi,  espone  quella  saggia  regola  di  notare  se  que¬ 
ste  infermità  siati  nate  come  crisi  di  altri  antecedenti  malori? 
al  che,  aggiunto  quello  che  bau  scritto  il  Coturno  ed  il  Ray¬ 
mond,  abbiamo  un1  opera  completa  intorno  a  queste  malattie. 

L’  avere  inoltre  il  rig.  Galbiati  dimostrato  che  le  cicatrici 
antiche  non  debbonsi  toccar  col  taglio,  soprattutto  se  sono 
vicine  alle  articolazioni  ,  perchè  cagionerebbero  mortali  con¬ 
vulsioni?  e  che  la  nascosta  ritenzione  delle  orine  non  sempre 
ammette  cura,  perchè  alcuna  volta  ucciderebbe  colla  cari  greti  a 
della  vesica  ,  e  che  disegna  da  ultimo  i  casi  che  debbonsi 
curare  col  metodo  appunto  che  egli  descrive,  è  utilissima  cosa 
alla  chirurgia  e  torna  a  massima  gloria  dell’autore.  ( Dal  Pro¬ 
gresso  di  Napoli ,  rol.  IN,  iS33). 

Della  efficacia  della  bignoma  catalpa  nell’ asma  —  Il  valente 
chimico  napolitano  sig.  Del  Grosso  rilevando  l’esteso  uso,  che 
ivi  erasi  introdotto  di  questo  farmaco  da  varj  distinti  medici, 
e  singolarmente  dal  profes.  Antonucci  con  soddisfacenti  risul¬ 
tanze  ,  s’  impiegò  in  istituirne  la  chimica  analisi.  Avendo  egli 
a  tal  uopo  fatto  ripetute  decozioni  con  le  semenze  e  sopimenti 
estratti  dalle  silique  della  bignonia  catalpa?  volendole  insieme 
riunite  ridurre  a  minor  volume  ,  vide  galleggiare  alla  super¬ 
fìcie  di  queste  «  una  patina  oleosa  che  sempre  più  ispessen¬ 
dosi  si  ridusse  in  una  sostanza  butirracea  ,  e  granellosa  »  , 
untuosa  al  tatto,  di  color  bruno  rossastro ,  di  odor  particola¬ 
re  ,  e  di  sapore  che  ricorda  il  butirro  di  cacao.  Dessa  pre¬ 
muta  fra  due  corpi,  riscaldati  somministra  delPolio  fisso?  è  in¬ 
solubile  nell’acqua  e  nell’alcool  anidro  ,  è  compiutamente  so¬ 
lubile  nella  soluzione  di  potassa  caustica  (idrato  di  protossido 
di  potassio)  colla  quale  forma  un’emulsione,  che  allungata  in 
moli’ acqua  precipita  dei  fiocchi  easeiformi.  Riscaldata  forte¬ 
mente  si  fonde,  e  lascia  sentire  un  odore  pirogeneo  fetido  un 
poco  atiimalizzato.  Tolta  per  tal  modo  tutta  la  parte  butirra¬ 
cea  dal  liquore,  portò  quest’ ultimo  a  consistenza  di  scirop- 
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po ,  e  dopo  averlo  trattato  con  varj  reagenti  chimici,  ne  ot¬ 
tenne  risultanze  ben  valide  per  conchiudere  ,  che  il  vegeta¬ 
bile  in  quistione  contiene  circa  il  dieci  per  cento  di  una  so¬ 
stanza  butirracea  ;  dell1  acido  malico  in  parte  combinato  alla 
calce,  verificata  dall’ossalato  di  ammoniaca,  ed  in  parte  in  istato 
libero,  come  lo  dimostrò  il  cambiamento  della  carta  probato¬ 
ria  ed  infine  un  principio  zuccherino  incristallizzabile.  Senza 
darsi  per  altro  il  nostro  Autore  il  vanto  di  aver  esaurito  un 
tale  argomento,  opina,  ed  a  buon  diritto,  avere  dischiusa  la 
strada  ad  ulteriori  sperienze  ,  ed  osservazioni,  (  Osservatore 
Med.  di  Napoli.  Maggio  i833. 

Lettera  del  dolt.  Filippo  Liira  al  chiarìs.  Estensore  dell’Os¬ 
servatore  Medico  in  Napoli  sopra  gli  effetti  della  polvere  anti¬ 
moniale  nelle  nevralgie  della  faccia.  Catania  li  16  Aprile  i833. 
—  Premette  PAutore  non  essere  stata  giammai  impiegata  la 
polvere  di  James  per  combattere  le  nevralgie  facciali,  e  quindi 
ne  riporta  tre  osservazioni  prescelte  fra  le  molte  ch’egli  pos¬ 
siede  ,  affin  di  mostrarne  la  efficacia.  Nella  prima  di  esse, 
avendo  l1  Autore  rimarcato  ad  evidenza  li  caratteri  tutti  di 
una  periodicità  ,  prescrisse  il  solfato  di  chinina  ,  quindi  la 
chinachina  in  polvere,  ora  sola,  ora  unita  all’oppio,  l’appli¬ 
cazione  reiterata  delle  sanguisughe  alla  regione  sopraorbitale 
sinistra,  ch’era  la  sede  del  dolore,  li  purganti,  li  vescicanti 
alle  braccia  ,  ed  altri  mezzi  reclamati  da  siffatta  forma  mor¬ 
bosa,  ma  tutto  inutilmente.  Volle  l’Autore  tentare  la  polvere 
antimoniale  alla  dose  di  sei  grani  al  giorno  ,  e  dalla  minore 
intensità  dei  dolori,  dopo  la  prima  amministrazione  comparsi, 
si  giunse  in  cinque  giorni  alla  total  guarigione.  Prescrisse 
quindi  con  egual  profitto  al  secondo  individuo  la  istessa  pol¬ 
vere  unita  all’estratto  di  belladonna,  e  nel  terzo  unita  all’op¬ 
pio,  dal  che  trasse  risultanze  del  pari  soddisfacenti,  (Tm,  Ago¬ 
sto  1 833  ). 

Delle  fumigazioni  del  tabacco  nella  gotta.  Lettera  del  signor 
doti.  De  Caglia  al  chiariss.  sig.  cav.  Magliari.  —  Trovavasi 
da  oltre  un  mese  fra  gli  spasimi  della  gotta  l’Autore,  quando 
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avendo  abbandonato  il  letto  ,  ne  venne  assalito  alle  mani. 
Volle  riprendere  l1  uso  della  pipa,  che  stando  in  letto  avea 
abbandonato.  Il  dito  medio  della  man  destra  era  addolorato 
oltre  modo;  onde  pres1  egli  a  sostener  la  pipa  in  guisa,  che 
all’articolazione  dirigevasi  intieramente  il  fumo  ;  andò  quindi 
insensibilmente  a  diminuire  il  dolore,  e  ter  minato  ch’egli  ebbe 
di  fumare,  trovossi  pur  cessato  il  parosismo,  ed  umettata  da 
vischioso  sudore  la  giuntura  del  dito  ;  nè  soffri  dappoi  altro 
dolore.  Prese,  da  ciò  il  nostro  Autore  coraggio  per  assogget¬ 
tare  altri  gottosi  a  somiglievole  pratica  ,  e  fa  menzione  così 
di  tre  altri  individui  più  o  meno  prontamente  risanati  per  tal 
metodo.  Chiude  la  sua  lettera,  facendo  osservare,  che  la  fronda 
del  tabacco  semplice  e  senz’adulterazione,  riesce  più  efficace 
di  quella  concia,  che  suol  vendersi  comunemente  per  uso  di 
fumo.  (lèi,  Agosto  i833). 

Oscheolitotomia,  —  Il  chiariss.  sig.  dott.  Castellacci ,  profes» 
sore  di  Chirurgia  teoretica  ,  e  di  operazioni  chirurgiche  nel 
grande  Ospedale  degli  Incurabili,  se  ne  viene  a  rendere  un 
grande  servigio  alla  umanità  col  raccogliere  e  divulgare  in 
questo  suo  novello  Giornale  di  Chirurgia  teorico -pratica  ,  da 
lui  intitolato  il  Sederino  ,  le  più  interessanti  cliniche  osserva¬ 
zioni,  e  quanto  altro  sul  conto  della  medicina  esterna  si  per- 
tiene  ad  invenzioni  di  nuovi  metodi  operativi  ,  o  a  migliora¬ 
mento  dei  metodi  già  conosciuti.  Nel  render  conto  delle  cose 
più  rilevanti  inserte  in  questa  preziosa  raccolta,  ommettereino 
ciò  che  spetta  alla  Chirurgia  straniera,  limitandoci  a  parlare 
della  Chirurgia  Napolitana.  Una  delle  osservazioni  degne  di 
esser  conosciute  si  è  questa  di  oscheolitotomia.  Presentava  un 
fanciullo  nello  scroto  una  quantità  di  picciole  pietre  ,  che  la 
origine  loro  riconoscevano  dai  reni  ,  siccome  il  comprovavano 
gli  atrocissimi  dolori  ivi  da  qualche  tempo  sofferti.  Dalla  cor¬ 
rente  delle  orine  spinti  cotali  calcoletti ,  e  fermatisi  nell’ure¬ 
tra  membranosa,  dovettero  o  per  rottura  o  per  esulcerazione 
gittarsi  nel  sottoposto  scroto.  Fattosi  dal  prof.  De  Horatiis  il 
taglio  con  bisturi  convesso  sulla  direzione  de1  corpi  estranei  , 
per  mezzo  della  spatola  estrasse  tre  calcoli,  uno  grande  ro- 


tondo,  e  due  più  piccioli  della  figura  di  granelli  di  caffè,  ed 
una  quantità  di  grossolana  sabbia.  Riunite  le  labbra  della  fe¬ 
rita  collo  sparadrappo,  in  men  di  quattro  giorni  si  trovaron 
perfettamente  cicatrizzate.  ( Severino  ,  o  Giornale  di  Chirurgia 
teorico- pratica  di  Napoli ,  Gennajo  i832). 

Jìeg  ia  clinica  ostetrica  diretta  dal  prof.  Leonaedi  -  Cattolica. 
—  E  giuocoforza  dividere  con  il  prof.  Castellarci  P  ammira¬ 
zione  in  riflettere  alPesito  costantemente  infausio  della  ope¬ 
razione  cesarea  molte  fiate  eseguita  da  mano  maestra  in  Na¬ 
poli  e  con  tutte  le  regole  delParte.  Altro  esempio  ce  ne  offre 
PAutore  in  una  simile  operazione  iti  praticata  nell’Aprile  i83i. 
Fatto  in  una  rachitica,  d’anni  19,  avente  il  diametro  antero- 
posteriore  di  due  pollici  meno  linee  ,  il  taglio  della  cute  de’ 
muscoli  addominali  ,  dell1  utero  e  del  sacco  delle  acque  ,  ed 
estratto  il  feto  e  sue  dipendenze,  si  eseguì  la  conveniente  cu- 
citura,  e  vi  si  applicò  adattata  fasciatura,  spruzzando  sulPad- 
dome  della  posca  freddissima  per  promuovere  la  contrazione 
delPutero.  Il  feto  era  di  ordinaria  grossezza,  e  ben  nudritoj 
rive  nello  stato  il  più  perfetto  di  salute  sotto  il  nome  di  Ce¬ 
sare.  Ricondotta  la  inferma  in  letto,  dopo  4  ore  le  S1  appli¬ 
carono  delle  mignatte  sull1  addome,  e  per  consiglio  del  dotto 
direttore  della  Clinica  medica  sig.  Antonucci  y  si  prodigalizza¬ 
rono  le  bagnature  di  acqua  coobata  di  lauro-ceraso;  incalzando 
però  i  fenomeni  nervosi,  dopo  52  ore  infelicemente  Pammalata 
cessò  di  vivere.  La  necroscopia  non  presentò  alcuna  alterazione 
nell1  utero,  nè  negli  organi  circostanti.  (  lai  ). 

Ossecrazioni  di  due  ferite ;  una  da  arme  da  fuoco ,  l1 altra  da 
arme  bianca ,  entrambe  guarite  nella  Clinica  del  Regio  Spedale 
di  S.  Francesco.  —  11  Chirurgo  maggiore  di  quello  stabilimen¬ 
to,  il  sig.  Bonelli ,  comunicò  al  prof.  Castellacci  queste  due 
interessanti  osservazioni.  Appartiene  la  prima  ad  un  giovane 
contadino,  il  quale  riportò  una  ferita  da  palla  di  piombo  spinta 
da  armo  da  fuoco,  a  La  palla  entrò  nella  parte  antero-supe- 
»>  riore  delPomero  destro,  e  propriamente  due  dita  a  traverso 
»  al  di  sotto  del  capo  di  quest'osso,  fra  ’l  deltoide  ed  il  bici» 


»  pile,  arrecandovi  frattura  corarainutiva ,  ed  indi  attraver- 
»  sando  l’ascella  poco  superiormente  alParteria  di  questo  no- 
tf  me  ,  obbliquamente  camminando  indietro  ed  inferiormente, 
#>  andò  a  fermarsi  nella  region  dorsale  destra,  fra  la  4*a  e  5.a 
tt  costa  ,  numerando  da  sotto  ,  due  dita  a  traverso  distante 
j>  dalle  apofisi  spinose  vertebrali  ,  sotto  della  cute  ».  Il  Chi¬ 
rurgo  di  Castellammare  ,  patria  dell1  infermo  ,  onde  ovviare 
alle  funeste  irritazioni  per  la  presenza  del  corpo  estraneo  , 
estrasse  acconciamente  la  palla,  sovrapponendo  alle  ferite  ca¬ 
taplasmi  ammollienti.  Indi  a  poco  P  infermo  escreò  una  pie- 
ciolissima  copia  di  sangue  dietro  colpo  di  tosse  ,  ma  nè  pria, 
nè  dopo  tal  epoca  videsi  più  detto  fenomeno  rinnovarsi.  Vinto 
lo  stadio  infiammatorio  con  un  regime  antiflogistico  ,  fu  con¬ 
dotto  il  paziente  nella  sala  diretta  «fai  sig.  Bonellù  Ivi  dopo 
la  caduta  delPescara,  cicatrizzò  la  ferita  posteriore  dopo  circa 
un  mese  e  mezzo;  ma  nel  sito  della  complicata  frattura  eb¬ 
bero  luogo  vaste  suppurazioni  nel  giro  di  anni  due  ,  si  per 
le  recidive  d’infiammazioni  nei  suoi  dintorni,  distacco  ed  estra¬ 
zioni  di  schegge  ossee  ,  come  anche  per  lo  facile  sviluppo  di 
gastricismo ,  e  per  la  tarda  formazione  del  nuovo  callo  ,  il 
quale  ,  ancor  con  picciola  irregolarità  ,  non  perfezionossi  che 
dopo  circa  otto  mesi,  Esternavasi  la  prima  suppurazione  sulla 
parte  omerale  della  corrispondente  clavicola,  la  seconda  sotto 
l’angolo  inferiore  della  scapula  :  incamminaronsi  tali  ascessi 
alla  cicatrice  dopo  aver  dato  esito,  mercè  l’incisione,  a  molta 
sanie  puriforme  mista  ad  ossee  scheggette.  A  riserva  di  un 
anchilosi  imperfetta  nell’omero-scapolare  articolazione,  presen¬ 
tava  l’infermo  in  tutto  il  resto  un  florido  stato  di  salute.  Ne 
piace  qui  di  aggiugnere  la  sagace  spiegazione  che  il  chiaris¬ 
simo  sig.  Castellacci  viene  a  dare  del  viaggio  della  palla  onde 
farsi  precipuamente  una  idea  dell’  escreato  cruento.  «  Non  è 
»  supponibile  ,  egli  dice  ,  che  la  palla  abbia  attraversato  il 
»  centro  del  lobo  destro  del  polmone,  come  tirando  una  dia- 
m  gonale  dalla  sua  entrata  al  sito  dove  fu  estratta  ,  avrebbe 
»  dovuto  eseguire.  La  pur  troppo  nota  irregolarità  di  cam- 
*  mino  ,  ehe  i  corpi  da  arme  da  fuoco  ,  specialmente  di  fì- 
»  gara  sferica  ,  sieguoao  ,  prodotta  dalla  disuguale  resistenza 


»  delle  parti  ,  che  percorrono  ....  ce  ne  rende  di  leggieri 
»  persuasi.  Giova  dunque  supporre,  che  la  palla,  dopo  frat- 
,,  turato  Posso  dell1  omero,  e  conficcatasi  nella  regione  ascel- 
ìì  lare,  insinuandosi  sotto  della  scapula  e  fra’ muscoli  dorsali 
f>  e  le  costole ,  siasi  esternata  nel  sito  sopraindicato  ,  oppure 
ìì  entrata  nella  cavità  toracica  destra  ,  abbia  ,  lambendo  la 
a  parte  concava  delle  costole,  ferita  superficialmente  picciola 
»  parte  della  sostanza  esterna  polmonale  j  dietro  questa  se- 
»  conda  ipotesi,  è  chiara  la  spiegazione  della  tenue  e  momen- 
ìf  tanea  sanguigna  escrezione;  ma  uella  prima  supposizione  ha 
ìì  potuto  da  commozione  prodursi  ?  *  —  Il  soggetto  della  se¬ 
conda  osservazione  si  è  un  facchino,  il  quale  riportò  una  fe¬ 
rita  da  punta  e  taglio  nella  regione  iliaca  sinistra,  lunga  circa 
un  pollice  e  mezzo,  larga  circa  mezzo  pollice,  con  uscita  di 
porzione  di  epiploon  ,  e  di  ansa  di  tenue  intestino  ferito  e 
tramandante  al  di  fuori  il  materiale  in  esso  contenuto.  Recisa  la 
parte  sfibrata  dell’omento,  ligato  ed  introdotto  il  rimanente  in 
cavità,  e  passando  un  filo  nel  corrispondente  mesenterio,  vi  si 
introdusse  del  pari  l’ansa  intestinale  ,  e  restando  la  ferita  di 
questa  in  corrispondenza  della  esterna  ,  vi  si  adattò  morbido 
piumacciuolo  di  filacciche  con  fasciatura  contentiva,  sulla  in¬ 
dicazione  di  regolarne  il  trattamento  per  la  via  dell’ano  ac¬ 
cidentale,  che,  andando  le  cose  felici,  dovea  necessariamente 
rimanere.  Riavutosi  il  paziente  dal  primo  abbattimento,  s’ isti¬ 
tuì  la  cura  antiflogistica  ,  la  quale  valse  a  dissipare  li  tristi 
fenomeni  della  violenta  enteritide  sviluppatasi  nel  dì  seguen¬ 
te,  e  cui  fece  treno  un  terribile  meteorismo.  Nell’andamento 
di  sì  grave  malattia  ,  fluirono  per  la  intestinale  ferita,  in  un 
colle  ordinarie  materie,  tre  grossi  lombrici;  ma  vinto  lo  stadio 
infiammatorio  ,  passò  la  ferita  in  regolare  suppurazione  ;  e 
dopo  circa  due  mesi  fu  congedato  l’infermo  perfettamente  gua¬ 
rito.  (/ci). 

ìì  Pelviotomia  eseguita  dal  sig .  cav.  Galbiati  ,  nella  sala  dì 
ostetricia  della  clinica  del  grande  Spedale  degli  Incurabili .  »  — 
Ebbe  ricovero  in  detto  pio  luogo  una  rachitica  di  anni  3o  f 
incinta  per  la  prima  volta  ,  e  prossima  al  termine  del  nono 


mese  ;  era  oltremodo  deformata  ,  di  bassissima  statura  ,  con¬ 
torta  nel  tronco  e  negli  arti,  specialmente  inferiori  ;  nelle 
ulteriori  indagini  si  conobbe,  che  il  diametro  sacro- pube  era 
di  un  pollice  ed  un  quarto  !  !/  Si  riunirono  in  sessione  molli 
professori  di  Chirurgia  dello  Stabilimento  onde  decidere  il 
metodo  da  praticarsi  alla  emergenza  del  parto.  Il  sig.  Gal - 
biati  propose  la  sua  pelviotomia  ,  e  si  conchiuse  praticarla 
nel  dì  susseguente  su  dei  cadaveri  5  segandosi  mediante  ce- 
soje  curro-dentale  le  due  ossa  del  pube  circa  tre  dita  trasverse 
distante  dalla  sincondrosi  che  le  riunisce  ;  segando  quindi  le 
due  ossa  dellh.se/iio  nel  di  loro  canto  posteriore,  e  praticando 
dipoi  la  sinfisiotomia  col  metodo  di  Sigault.  «  Con  questo 
99  quintuplicato  taglio  ,  con  cui  vengonsi  a  riunire  insieme  e 
»  la  pelviotomia  di  Haycten,  che  sola  dicesi  dal  sig.  Galbiati 
99  non  bastare  alla  dilatazione  richiesta  del  bacino  ,  per  la 
99  rigidezza  e  poca  distensibilità  delle  parti  molli,  e  la  sinfi- 
99  siotomia  di  Sigault  ,  si  ottiene  bastante  spazio  mercè  del 
99  quale  più  facilmente  puossi  eseguire  la  meccanica  del  parto 
99  ne1  casi  di  bacino  mal  conformato  a  segno  tale,  che  la  ce- 
99  sarea  operazione  indicata  sarebbe.  »  Nel  dissentimento  dei 
Professori  sulla  preferenza  del  metodo,  a  pluralità  di  voti  si 
antepose  alla  operazione  cesarea  la  pelviotomia  ,  la  quale 
venne  dall’Autore  eseguita  alla  presenza  di  numerosa  gioven¬ 
tù,  e  coll’assistenza  di  varj  distinti  Professori,  a  L’operatore, 
99  dopo  situata  la  inferma  su  di  un  lettino  ,  eseguì  il  taglio 
99  delle  parti  molli  sull’  osso  del  pube  e  sulla  regione  dell’ i- 
99  schio  nel  canto  posteriore  a  parte  destra  ;  indi  segò  en- 
99  trambe  dette  ossa  :  vi  fu  qualche  stento  nell’ eseguire  que- 
99  st’  ultima  manovra,  che  alla  fine  riuscì  a  compirsi;  un  solo 
99  vasellino  arterioso  intermuscolare  proveniente  dall’  inferior 
99  taglio  dovè  ligarsi  ,  e  si  vide  a  chiare  note  che  nè  la  pu- 
99  denda  ,  nè  la  otturatrice  furon  lese.  In  fine  passò  ad  ese- 
99  guire  la  sinfisiotomia  ,  in  seguito  di  che  medicò  con  sem- 
99  plici  faldelle,  e  strisce  di  sparadrappo  le  tre  ferite  che  ne 
99  risultarono.  Ciò  fatto  ,  il  sig.  Galbiati  introdusse  il  pollice 
99  ed  indice  della  destra  mano  in  vagina  ,  e,  pizzicando  colle 
99  unghie,  ruppe  le  membrane  del  feto,  e  quindi  uscinne  l’ae- 
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»  quarola  in  sufficiente  copia.  Il  tempo  impiegato  ad  eseguire 
tt  tutte  queste  manovre,  fu  di  un’ora  ed  un  quarto  circa, 
„  dopo  delle  quali,  rianimatesi  le  doglie,  si  affidò  l’inferma  ad 
„  abili  assistenti,  ristorandola  con  anodini,  ed  in  seguito  con 
„  liinonee,  ed  attendendo  dal  tempo  l’esito  di  sì  interessante 
ty  operazione.  »  Furonvi  nella  notte  doglie  alternate,  ora  più 
ora  meno  forti,  leggiera  smania,  e  qualche  momento  di  calma 
in  seguito.  Nel  dì  seguente  si  rinvenne  il  diametro  sacro  pube 
allungato  di  circa  quattro  linee  di  più  ;  si  aggiunse  la  pre^ 
scrizione  di  un  bagno  generale  ,  quale  venne  nel  giorno  ri¬ 
petuto.  Intanto  la  bocca  dell’  utero  si  trovò  molto  dilatata,  il 
capo  de!  feto  avanzato  alquanto  ,  e  schiacciato  quasi  a  cuneo 
fralle  ossa  del  pube  e  la  vasta  protuberanza  del  sacro.  Si 
passa  nel  vegnente  giorno  a  discutere,  se  convenga  praticarsi 
la  sezione  delle  ossa  pube  ed  ischio  a  sinistra  ,  onde  ,  otte¬ 
nendo  maggiore  spazio  ,  potesse  praticarsi  1’  introduzione  del 
forcipe  ed  estrarsi  il  feto  ,  della  morte  di  cui  ci  erano  già 
fondati  sospetti.  Ma  la  persistenza  dei  sintomi  fe’  superare 
1’  ostacolo  che  frapponeva  il  cattivo  stato  della  inferma  ,  ed 
il  sig.  Galbiati  si  risolse  eseguirla  ;  dal  che  ottenutosi  spazio 
sufficiente  ,  introdottosi  nell’utero  il  forcipe,  si  estrasse  dopo 
qualehe  stento  un  feto,  che  situato  era  nella  seconda  naturai 
posizione  ,  di  sesso  maschile  ,  molto  ben  conformato,  con  tre 
circonvoluzioni  del  cordone  al  suo  collo  :  vi  si  osservarono 
decorticature  sulle  ossa  parietali  ed  interpressione  di  esse  , 
presentando  i  noti  segni  di  esser  morto  da  circa  ventiquat- 
tr’  ore.  La  inferma  resse  bastantemente  a  questa  seconda  ma¬ 
novra;  gli  si  adattò  una  circolare-contentiva  fascia  al  bacino, 
si  ristorò  con  qualche  anodino,  e  limonee  :  gli  si  praticarono 
delle  bagnature  di  posca  sull’  addome  ;  fino  al  seguente  mat¬ 
tino  ,  non  si  appalesò  verun  sintomo  interessante.  Ma  indi  a 
poco  apparvero  dei  sintomi  nervosi  ,  e  nell’indomani,  quarto 
giorno  dalla  prima  operazione  ,  ed  ore  trenta  dalla  seconda  , 
passò  la  paziente  a  miglior  vita  ,  avendo  presentato  polsi 
convulsi  ,  temperatura  bassa  ,  ventre  chiuso  ,  orine  scarse  , 
addome  poro  dolente,  la  regione  dell’utero  in  istato  normale^ 
e  discreto  flusso  di  lochj; 


Dalla  necroscopia  si  conobbe  quel  che  siegue.  t<  Le  tre 
n  prime  ferite  mortificate  ,  e  coperte  nelle  di  loro  superficie 
„  di  poca  sanie  ,  le  due  ultime  aride.  Dissecate  le  addomi- 
«  nali  pareti  ,  si  rinvenne  P  utero  ,  le  sue  dipendenze  ,  la 
»  vescica  orinaria  ,  le  circostanti  intestina,  ed  il  peritoneo  in 
t>  istato  normale.  Aperto  l’utero  presentò  lo  stesso  stato  nella 
»j  sua  sopraffaccia  interna.  Le  sincondrosi  sacro-iliache  in  istato 
»>  normale  ,  le  ossa  del  pube  ed  ischio ,  a  dritta  segale  nel 
»>  di  loro  perimetro  e  spezzate  nel  centro  della  di  loro  spes- 
»>  sezza,  senza  che  le  punte  ossee  siansi  in  parti  molli  impe- 
»  gnate  ;  le  altre  due  simili  del  lato  sinistro  ,  regolarmente 
ty  segate  5  presentando  il  bacino  nella  sua  anteriore  regione  , 
yy  anche  per  la  eseguitasi  sinfisiotomia,  due  pezzi  mobilissimi, 
»>  Le  ultime  vertebre  lombari  ed  il  sacro  enormemente  in- 
»  grossati  e  convessi  in  modo  verso  la  cavità  del  bacino  da 
jy  simulare  la  testa  del  feto,  allorché  sulle  prime  l’inferma  fu 
ty  esplorata  ,  e  da  questa  esuberanza  ,  più  marcata  a  sinistra, 
»  poco  meno  a  destra  ,  ripeter  debbesi  ,  in  massima  parte  , 
»>  la  ristrettezza  suddescritta  del  bacino  ,  poiché  le  ossa  del 
ty  pube  poco  avvallate  erano  sul  sacro.  >»  E  poiché  trattasi 
di  un’  operazione  per  se  stessa  nuova  ,  ripiglia  il  prof.  Ca- 
stellacci  a  rispondere  a  due  quesiti  ,  che  possono  legittima* 
mente  prodursi  intorno  al  caso  in  proposito  ;  cioè  qual 
sia  stata  la  causa  della  morte  della  paziente  ?  e  se  debba  o 
no  ,  per  tale  infelice  esito  rimarcato  ,  proscriversi  ,  ovver  di 
nuovo  tentarsi  in  altra  emergenza  la  peluiotomia  del  signor 
Cav.  Galbiati ,  o,  secondo  I’  Estensore  ,  Penie  pelaioiomia  ?  Ed 
in  replica  alla  prima,  è  di  parere  il  sig.  Caste  (lacci ,  che  vit¬ 
tima  riuscisse  la  inferma  per  un  affezion  nervosa  ,  qual  con* 
seguenza  di  esaltamento  di  immaginazione  per  tutte  le  circo¬ 
stanze  che  precedettero  e  susseguirono  alla  operazione  chi¬ 
rurgica.  Sul  conto  poi  della  seconda  inchiesta  egli  è  di  pare¬ 
re,  che  debbasi  in  altro  incontro  eseguire  in  un  sol  tempo  la 
penle-pelviolomia  per  poterne  rettamente  giudicare  ,  aslrazion 
facendo  da  certe  interessanti  cautele,  che  sfuggirono  alla  pene- 
trazione  del  sig.  Galbiati.  Al  che  noi  ci  facciamo  arditi  sog* 
giugncre  ,  che  qualche  nota  di  maggior  evidenza  sarebbesi 
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forse  rinvenut^nella  porzione  sacrale  del  midollo  spinale,  la 
di  cui  osservazione  veggiamo  ommessa  ,  quantunque  interes¬ 
santissima  ,  per  render  ragione  della  morte  della  paziente  ; 
ma  ci  soscriviamo  in  pari  tempo  al  parere  autorevole  del 
chiarissimo  sig.  Castellarci  per  non  dissentire  dalle  avvertenze 
che  questi  ha  soggiunto  intorno  alle  manovre  non  felicissime 
del  d’  altronde  ingegnoso  e  sommo  Pratico  Galbiati  ,  quale 
eccitiamo  a  non  ismarrirsi  per  questo  infortunio;  e  confortarsi 
a  viemeglio  dirigere  i  suoi  passi  nella  difficile  carriera  delle 
grandi  chirurgiche  operazioni.  (  Ivi,  Marzo  ed  Aprile ,  i832). 
Tonelli. 


Sul  liquido  cerebro-spinale ,*  lettera  del  doli.  Melchiore  Im¬ 
bimbo  di  Ariano  ,  al  Redattore  del  Filiatre  Sebezio.  — •  Il  sa« 
gace  sig.  Imbimbo ,  inerendo  alle  osservazioni  eseguite  da  Ma- 
gendie  intorno  al  liquido  nerveo-cerebro-spinale,  attesa  P  illi¬ 
mitata  influenza  che  questo  esercita  sulla  economia  animale  , 
intende  unirne  delle  altre  ,  come  in  seguito  a  quelle  da  esso 
già  esposte  nel  suo  Cenno  critico  sulla  rila,  di  che  rendemmo 
conto  in  questi  Annali.  Egli  ,  da  lunga  serie  di  meditate  au¬ 
topsie  cadaveriche  fiscali,  è  guidato  a  ritenere,  che  ove  esistono 
gravi  lesioni  nei  visceri  del  basso  ventre,  quel  liquido  si  rin¬ 
viene  o  accumulato,  o  alquanto  diminuito,  ovvero  all1  intutto 
scomparso  ,  sì  nella  superfìcie  del  cervello  che  nei  ventricoli, 
midollo  spinale  ,  e  grossi  tronchi  nervosi ,  senza  che  tali  or¬ 
gani  ne  restassero  appassiti;  che  le  vittime  per  tali  cause,  nel 
vicino  a  morire  han  perduto  per  gradi  le  facoltà  intellettuali; 
che  ove  nei  soggetti  prossimi  a  morte  si  è  affacciato  delirio, 
non  si  è  più  rinvenuto  difetto  di  tal  liquido,  ma  sibbene  au¬ 
mento  ;  che  lo  stesso  ci  si  offre  pure  negli  affetti  di  malattie 
mentali  ,  briachi,  e  nelle  vittime  di  perniciose  intermittenti  ; 
che,  siccome  non  evvi  funzione  organica  senza  che  i  nervi  la 
sostengano  ,  così  restandone  i  primi  offesi  ,  come  il  dimostra 
la  lassezza  del  s  dido  ,  per  necessità  tanto  gl1  imponderabili 
nervosi,  che  il  fluido  nerveo-cerebro-vertebrale,  con  acquistar 
maggior  volume  a  proporzione  che  si  leva  dal  livello  del  ma¬ 
re,  o  da  pianure  sopra  il  detto  livello,  rende  l1  uomo  quasi 
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delirante,  diviene  ardimentoso  e  perspicace:  nei  luoghi  bassi 
poi  ove  maggiore  sente  dell1  aria  la  pressione,  diviene  grada¬ 
tamente  melanconico,  imbecille,  vafro  e  più  facile  al  suicidio, 
e  predisposto  alle  perniciose  intermittenti.  (Filiatre  Sebezio, 
Gennaio  i832  ). 

Sulla  erronea  maniera  di  osservare  in  medicina  ;  considera¬ 
zioni  del  redattore  dott.  De  Bemz!.  —  Egli  è  questo  un  robusto 
e  ben  esteso  ragionamento,  in  cui  il  ehiar.  Autore  prende  in 
mira  di  svelare  le  fonti  degli  errori  che  traggono  in  inganno 
i  medici  delle  diverse  età,  deviandoli  dal  retto  sentiero  della 
osservazione  fedele,  regolata  dalla  ragione.  Tali  sono  il  fascino 
di  certe  brillanti  teoriche,  e  di  sistemi  ingegnosi,  che  dan 
prova  di  ricchezza  d1  immaginare  ,  ma  di  penuria  di  solida 
ragione;  giacché  la  mancanza  di  quell1  illuminato  ecletticismo, 
che  P  immortale  Bacone  introdusse  nelle  scienze  di  osserva¬ 
zione  e  nella  filosofia,  forma  una  delle  cagioni  precipue  della 
falsa  osservazione.  Tali  sono  le  sperienze  istituite  sul  valor 
dei  medicamenti,  dei  quali  si  calcolano  gli  effetti  con  norma 
sistematica,  mentre  il  fatto  non  di  rado  contraddice  a  quelle 
false  induzioni  che  se  ne  desumono.  Tali  sono  la  prevenzione, 
che  travisa  il  retto  opinare;  la  novità,  che  sì  spesso  illude, 
ed  accredita  per  tal  modo  i  fatti  i  più  stravaganti  ;  la  vana¬ 
gloria  per  una  propria  scoverta  ,  essendo  insito  nell1  uomo 
l1  ardente  desiderio  di  comparire  distinto.  Troppo  si  è  negletto 
quel  complesso  di  fisiche  facoltà  che  noi  appelliamo  natura  , 
non  essendosi  nella  pratica  stabilita  una  norma  per  distin¬ 
guere  le  guarigioni  operate  per  essa  ,  da  quelle  eseguite  per 
l1  arte  :  troppo  si  è  ommesso  il  più  delle  volte  lo  studio  dei 
sintomi  dalla  natura  suscitati  per  distruggere  il  morbo  ,  e 
perciò  il  poco  conto  iu  cui  tal  fiata  si  tennero  le  crisi  ,  i 
giorni  giudicatorj,  lo  stato  di  crudità  e  di  nozione  ,  ed  altri 
canoni  trasmessi  dagli  antichi  pratici.  Poco  conto  si  fece  della 
influenza  delle  passioni  in  molte  guarigioni,  e  ciò  a  mal  sen¬ 
no  :  da  che  se  produttrici  sono  di  diverse  modificazioni  del 
sistema  nervoso  ,  paragonar  si  possono  queste  alle  altre  pro¬ 
dotte  dalle  medicinali  sostanze  ,  e  perciò  capaci  di  venir  da 
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esse  vantaggiosamente  rimpiazzate.  Da  ultimo,  altra  potentis¬ 
sima  cagione  (TelP  erroneo  modo  di  osservare  ,  consiste  nel 
non  apprezzare  debitamente  tutti  gli  accessorj  della  cura  ,  e 
specialmente  quanto  ha  rapporto  al  vitto  usato  dagli  infermi. 
«  Quindi  si  conosce  quanto  debbansi  apprezzare  tutti  i  na¬ 
if  velli  fatti  che  si  vanno  giornalmente  esponendo,  e  quanto 
u  eclettioismo  severo  debbasi  portare  nella  loro  lettura,  onde 
a  non  esser  tratto  ad  erronee  illazioni.  »  (Ivi,  Maggio  i832). 

Su  di  un  caso  di  singolare  maialila  addominale  5  lettera  del 
doti.  Lvca  Araseo  ,  di  Pescopagano  (  Basilicata  ).  —  Una 
donna,  di  anni  4°  circa,  che  avea  felicemente  dato  alla  luce 
tre  figli  ,  accusò  un  dolor  lancinante  nella  regione  iliaca  de¬ 
stra  ,  che  si  estendeta  ai  lombi  ,  ed  all1  ipogastrio  ,  con  co¬ 
stipazione.  L’Autore  prescrisse  delle  sanguisughe  ai  vasi  emor¬ 
roidali,  e  l’olio  di  ricino.  Aumentarono  i  sintomi,  ed  avendo 
la  paziente  accusato  un  recente  piccolo  tumore  dolentissimo 
corrispondentemente  alla  borsa  del  cieco  ,  P  Autore  sospettò 
di  accumulo  fecale  ,  e  trovata  inutile  la  replica  dell’  olio  di 
ricino,  prescrisse  fomentazioni  e  la  bibita  di  un  siero  di  latte 
con  tartaro  solubile  e  sciroppo  di  viole,  lo  che  dopo  cinque 
mattine  produsse  scariche  ventrali  muco  biliose.  Cresceva  però 
il  tumore  ,  il  dolore  ,  e  comparve  la  febbre.  Dopo  un  mese 
e  mezzo  ,  aumentando  sempre  tai  morbosi  fenomeni  ,  la  feb¬ 
bre  prese  l’aspetto  di  lenta,  con  emaciazione,  ed  allora  l’Au¬ 
tore  suspicò  d’impegno  morboso  nell’ovaia  del  corrispon¬ 
dente  lato.  La  paziente  vedendo  infruttuosa  la  medela  ,  che 
si  fe’  poi  consistere  in  dieta  lattea  ,  bevande  scioglienti ,  fiori 
di  malva  e  cicuta  ,  pillole  di  estratto  di  questa  associato  al 
muriato  di  calce  e  quindi  di  barile,  rifiutò  ulteriori  farmaci. 
Dopo  tre  mesi  a  la  durezza  ,  a  guisa  di  corno  ,  partendo  dal 
u  tumore,  estendevasi  orizzontalmente  oltre  P  ombelico  alla 
u  parte  sinistra.  r>  u  Alla  fine  del  quarto  mese  apparve  altro 
u  tumoretto  simile  ad  un  uovo  di  colombo  sulla  regione  epi- 
u  gastrica  ,  il  quale  induceva  convellimento  nello  stomaco  , 
11  e  vomito  alla  introduzione  pure  del  latte  ,  di  che  solo  po¬ 
ti  teva  nutrirsi  l’inferma.  »  Dopo  cinque  mesi  mancò  a’ vivi. 
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Una  precipitosa  sezione  del  cadavere  diè  conto  della  condi- 
xion  patologica  del  morbo.  Rinvenne  1’  Autore  «  che  il  turao- 
«  retto  dell’epigastrio,  premendo  sull’ala  minore  del  fegato, 
«  ne  avea  già  incominciato  ad  alterare  la  compage.  L’omento, 
u  trasversalmente  dall’ascendente  fin  quasi  al  colon  discenden¬ 
ti  te  ,  nell’  altezza  di  quattro  dita,  niente  distinto  in  cellule, 
«  era  tutto  inzuppato  di  sostanza  come  duramente  sevosa  , 
«  con  qualche  concrezione  calcarea.  Il  sacco  del  cieco  ,  in- 
u  grossato  del  triplo  di  sua  spessezza  parietale  ,  colla  mu¬ 
ti  cosa  corrispondente  rugosa  ,  ed  aderente  ,  con  flogosi  can¬ 
ti  grenata  ,  al  muscolo  iliaco  interno  ,  ove  operata  si  era 
ti  una  screpolatura  con  effusione  di  materiale  enterico.  »  L’Au¬ 
tore  non  s’  impegna  in  ragionare  sulla  genesi  di  tal  morbo. 
(Ivi,  Agosto  i832  ). 

Osservazioni  sul  tarantismo  di  Puglia  5  Prolusione  accademica 
recitata  nell ’  ordinaria  seduta  del  di  18  luglio  i832,  de W  Ac¬ 
cademia  Medico -Chirurgica  Napolitano ,  dal  doti.  Salvatore. 
De  Remi  ,  Socio  della  medesima.  —  L’  egregio  Autore  dà 
principio  a  questo  lavoro  con  una  breve  ,  ma  elegantissima 
descrizione  topografica  delle  Puglie,  della  Terra  d’  Otranto, 
e  singolarmente  di  Taranto.  Colà  recatosi  per  accompagnare 
da  medico  un  rispettabiie  personaggio,  volle  trarre  dalla  sua 
itinerazione  un  profitto  per  il  pubblico.  Tra  le  numerose 
osservazioni  che  gli  si  offersero  ,  trovò  più  degne  della  sua 
dotta  attenzione  il  costipo  ,  ed  il  tarantismo.  Per  costipo  ivi 
intendevi  qualunque  reumatica  affezione  acuta  ,  e  le  malattie 
di  petto  acute,  dal  catarro  alla  pulmonia.  Vengono  in  quella 
regione  favorite  oltre  modo  siffatte  affezioni  per  la  variabilis¬ 
sima  temperatura  di  qupl  clima  ,  in  cui  ciascheduno  mira  a 
cautelarsene  .  tanto  più  che  spesso  prendono  ivi  tai  morbi  lo 
stato  cronico  ,  tal  clic  le  reumatalgie  e  le  tisi  ,  conseguenze 
di  essi,  sono  fatalmente  comuni  nella  Provincia,  ed  un  quarto 
di  quei  che  scendono  alla  tomba  vi  trapassa  per  tisi  in  Lecce 
e  Taranto.  Stagion  non  era,  in  cui  potesse  l’autore  esser  te¬ 
stimone  degli  effetti  che  pruduce  il  morso  del  phtdangio  di 
Aristotele  5  mi  usò  ogni  cura  per  prenderne  indagini  da  per» 


sone  di  fede  ,  e  raccolse  numerose  spezie  dell1  animale 

istesso.  «  È  questo  un  insetto  appartenente  alla  famiglia  dei 
33  ragni  ,  che  presenta  Pestcrno  di  diversi  coloriti.  Ve  n1  ha 
33  dei  neri  clic  sono  più  temuti,  e  di  maggior  volume,  e  tol* 
33  gono  la  voce  comune  di  saettàne)  ve  ne  son  bigii,  giallicci, 
e  variegati.  La  più  bella  tarantola  presenta  Paddorne  ed  il 
3?  dorso  di  un  rosso  vivo  con  un  solco  nero  sul  dorso;  il  ri- 

33  manente  del  corpo  e  la  grossa  testa  son  dipinte  da  una  lu- 

33  cida  vernice  nera,  segnata  alla  parte  superiore  da  due  linee 
j)  bianche  :  nere  sono  le  antenne,  e  la  proboscide  è  nera,  ma 
33  degli  otto  suoi  piedi,  li  due  anteriori  terminano  con  bianco 
»3  pelame,  i  quattro  seguenti  hanno  la  penultima  maggior  fa- 
33  lange  di  un  rosso  di  carne,  ed  i  due  ultimi  sono  di  color 
33  cinerino.  Posseggono  esse  otto  occhi  ,  dei  quali  quattro  ne 
33  sono  invisibili  ad  occhio  nudo,  e  tengono  inoltre  due  mag* 
33  glori  e  due  minori  mascelle,  fra  le  quali  evvi  nuda  probo- 

33  scide . 33.  «  Ma  egli  è  vero,  che  il  morso  della  taran- 

33  tola  produca  gli  effetti  che  comunemente  gli  si  attribuisco- 

33  no,  che  non  si  curano  che  ballando  al  suono  di  dati  accor- 

33  di?  3»  Ripiglia  Pautore,  da  pochi  porsi  in  dubbio  quel  che 
il  filosofo  del  pari  che  l’idiota  assicurano,  e  che  testirnonj  si 
presentano  quei  medesimi,  che  vi  andaron  soggetti.  Ritiene  il 
volgo  muoversi  ciascuna  tarantola  ad  un  accordo  particolare, 
e  che  li  morsicati  abbisognano  di  quella  data  melodia  per 
muoversi  ;  e  che  gli  atteggiamenti  che  colle  mani  accompa¬ 
gnano  il  hallo,  sono  quei  medesimi  che  la  tarantola  eseguisce 
colle  sue  falangi  nell1  intessere  la  sua  tela.  Riferisce  Pautore 
il  caso  narratogli  in  Novoli  di  una  bambina  ,  che  al  terzo 
mese  della  età  sua  venne  morsicata  dalla  tarantola.  «  La  bam- 
33  bina  ne  diviene  in  sulle  prime  inquieta  ,  manifesta  quindi 
33  un  inceppamento  nel  respiro  ,  ed  un  acuto  pianto  ed  uno 
33  stridulo  lamento  caccia  fuori  fra  le  forti  inspirazioni.  Sin- 
33  tomi  soffogativi,  vomito,  lassezza  e  celerità  di  polso  ,  non 
33  che  gl1  indizj  della  flogosi  locale  nel  sito  del  morso  ,  con- 
33  fermano  gli  afflitti  genitori  sulla  natura  della  malattia.  Si 
33  tenta  il  suono  consueto  ,  e  la  bambina  si  agita  ,  si  dimena 
J3  come  in  una  forte  convulsione  ;  si  fa  muovere  allora  per 


ritingo  tratto,  finché  abbondevole  sudore  viene  a  nianife-» 
»?  starsi  sulla  cute,  e  P  innocente  fanciulla  n’è  defaticata,  op- 
»?  pressa  ,  avvilita.  Corcata  ,  si  abbandona  ad  un  sonno  che 
»?  diviene  riparatore  ,  e  dal  quale  torna  quasi  sana  ai  teneri 
??  amplessi  materni  ??.  Fa  per  altro  osservare  P  autore  ,  che 
sonosi  oggidì  diminuiti  nel  numero  i  fatti  in  confronto  di 
quello  narravasi  per  lo  addietro,  e  che  avvengono  per  lo  più 
i  medesimi  in  persone,  della  buona  fede  delle  quali  può  talora 
dubitarsi,  ed  in  età  in  cui  sogliono  le  passioni  spiegare  mag¬ 
giore  intensità.  Così  non  è  raro,  che  P  amore  rappresenti  la 
parte  essenziale  del  dramma  ,  e  che  vezzose  forosette  si  mo¬ 
strino  attarantate  per  nascondere  più  grave  ferita  che  le  fa 
delirare.  Altro  fatto  interessante  ci  riferisce  P  autore  ,  a  cui 
venne  narrato  da  un  colto  medico  di  Lecee  ,  che  molto  stu* 
dio  ha  fatto  sull1  argomento ,  e  che  si  diè  perfino  a  pericolosi 
esperimenti,  a  Egli  avvicinò  al  piede  di  un  mietitore  dor- 
»?  miente  una  tarantola  di  quelle  etti  si  attribuisce  più  efficace 
?»  veleno,  ed  inst igeila  in  modo  che  la  spinse  a  mordere  quel- 
??  P  infelice,  ed  accise  poi  e  nascose  P  insetto  per  non  dar 
??  campo  a  riscaldamento  di  fantasia.  Svegliasi  il  mietitore,  e 
??  sentesi  addolorato  nel  piede,  ove  osserva  un  circolare  indu- 
??  ramento  di  color  fosco  bruno,  e  del  diametro  di  un  pollice 
»?  circa.  Fermossi  col  pensiero  che  fosse  stato  ferito  da  un 
??  ape.  ,  »  .  Uno  stordimento  di  testa,  una  specie  di  affanno, 
>?  un  abbattimento  in  tutto  il  sistema  nervoso  ,  furono  i  sin* 
??  tomi  che  tosto  si  annunziarono.  Oppresso  ,  abbattuto,  deli- 
??  rante  ,  trovavasi  nello  stato  il  più  miserando  ,  allorché  si 
??  tentarono  i  soliti  accordi,  i  quali  svegliarono  il  hallo  con- 
»  sueto,  che  diè  all1  infermo  completa  e  subita  guarigione,  >» 
E  qui  avvertasi  non  esser  in  tutto  lieve  cosa  il  distruggere 
gli  effetti  di  questo  veleno  ,  poiché  sovente  la  vita  ne  viert 
tratta  alPestremo,  Quindi  è,  che  il  saggio  autore  non  arri* 
dendo  all1  opinare  di  alcuni  scrittori  francesi,  che  pretesero  es¬ 
sere  un  tessuto  di  favole  quel  tanto  si  narra  sul  veleno  della 
tarantola  ,  invita  a  giudicarne  partendo  dalP  esame  dei  fatti  , 
che  debbonsi  in  tali  qui  sii  orti  unicamente  consultare  ,  e  con* 
sul  tare  con  sana  filosofìa. 

Annali,  Voi.  LXVIII.  a  a 


Nè  semi) nvno  privi  di  solidità  i  Mziocinj  del  dottissimo  si». 
De  Renzi ,  il  quale  di  questi  fatti  medesimi  emette  mia  sod¬ 
disfacentissima  spiegazione  da  suo  pari.  11  veleno  della  taran¬ 
tola  sembra  agire  sul  sistema  nervoso;  e  quantunque  per 
analogia  di  effetti  possa  assimigliarsi  a  quello  della  vipera, 
pur  ne  offre  dei  suoi  proprj  e  distinti,  che  annunziano  l’a¬ 
zione  sua  piu  diretta  sul  nervo  trisplancnico  e  sue  dipenden¬ 
ze  ;  da  che  le  funzioni  del  respiro  ne  son  lese  fin  dal 
principio  ,  ed  una  specie  di  torpore  nel  sistema  muscolare 
sembra  essere  la  conseguenza  immediata  del  virus.  Egli  è  , 
ripeto ,  sul  sistema  nervoso  che  si  produce  una  specie  di 
esaltamento,  il  quale  unito,  alla  prevenzione,  ne  aumenta  la 
intensità.  Rifinito  per  tal  modo  P  effetto  reale  del  veleno  ,  e 
P  esaltazione  cerebrale,  ne  insorgono  tutti  gli  effetti  nervosi 
che  hannno  dello  stravagante.  Una  energia  suscitata  nel  si¬ 
stema  nervoso  medesimo  mercè  della  musica,  il  violento  moto 
che  attiva  la  circolazione  ed  apre  la  diaforesi  ,  sono  al  certo 
i  mezzi  di  cui  la  natura  si  serve  per  distruggere  il  morbo. 
Potrebbe  Parte  a  tali  mezzi  sostituirne  degli  altri,  e  special- 
mente  de’  farmaci  tratti  dalla  classe  dei  diaforetici;  ma  per¬ 
chè  mancanti  del  prestigio  della  fantasia  ,  sarebbero  di  mi¬ 
nor  efficacia  di  quei  che  sogliono  d’  ordinario  in  quel  paese 
adoperarsi ,  ov’  è  d’uopo  curare  P  effetto  fisico  del  morbo,  e 
quello  che  ne  riceve  il  morale.  Fiancheggia  il  chiarissimo 
Autore  un  tale  asserto  con  richiamar  1’  attenzione  agli  effetti 
della  musica  in  su!  sistema  nervoso.  E  qui  ,  con  fino  criterio 
e  scelta  erudizione  ,  rammenta  di  volo,  che  fatti  ne  possiede 
la  storia  sacra  e  profana  ,  non  che  la  mitologia.  Rammenta 
i  numerosi  esempj  raccolti  da  Lictenthal  nella  sua  opera  Sul- 
V  Influenza  citila  musica  sul  corpo  umano  ,  ove  apparisce  es¬ 
sersi  con  cinti  accordi  calmate  e  guarite  date  malattie  convul¬ 
sive;  rammenta  i  speciali  accordi  della  musica  ,  con  che  Dra- 
honnel  ,  ed  il  Prof.  Ruggieri  videro  risanati  li  loro  infermi. 
Onde  poi  corroborare  il  concetto  di  analogia  del  veleno  della 
tarantola  con  quello  della  vipera,  accenna  trovarsi  in  S.  Pie¬ 
tro  a  Galatina  un  pozzo  ,  che  secondo  la  credenza  degli  aiu¬ 
tanti  ,  contiene  un’  acqua  portentosa  a  guarire  gli  cfltlli  del 
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morso  ilei  falangio.  Nè  la  utilità  di  quest’acqua  si  ripete  dal- 
l1  Autore  dalla  sola  influenza  morale  della  bevanda  ,  e  dalle 
conseguenze  del  vomito  che  quell1  acqua  vi  spiega  ,  ma  più 
dall’  ammoniaca,  di  cui  è  pregna  la  medesima,  perchè  racco- 
glie  le  acque  imputridite  della  città  ,  e  perchè  ricca  di  so¬ 
stanze  animali  putrefatte.  Quindi  è  chiaro  come  siasi  utilmente 
amministrata  l’ammoniaca  da  alcuni  nel  morso  della  vipera  , 
e  come  nel  morso  della  tarantola  sia  stata  con  vantaggio  pre¬ 
scritta  dal  doft.  Giri. 

Conchiude  quindi  il  nostro  Autore  potersi  con  ragione  af¬ 
fermare,  che  il  veleno  della  tarantola  sia  vero  e  reale;  che 
agisca  sul  sistema  nervoso  e  sanguigno  :  che  li  suoi  effetti 
non  sono  quasi  mai  mortali,  e  che  sgombrar  si  possono  me- 
diantè  un  trattamento  energicamente  diaforetico.  (  Ivi,  settem¬ 
bre  1 832.  ) 

u  Sull’  apoplessia  uterina  ;  »  —  Memoria  letta  dal  cav.  G. 
Galbiati  nelC  Accademia  medico- cerusico.  —  Questa  malattia  , 
che  pel  suo  termine  ordinario  può  dirsi  apoplessia  ,  ma  per 
1’  essenza  del  male  dovrebbe  chiamarsi  epilessia  uterina ,  è  un 
affezione  convulsiva,  che  invade  le  donne  nei  mesi  alti  della 
gravidanza,  nel  travaglio  del  parlo,  o  poco  dopo  avvenuto 
il  parto  nel  modo  il  più  felice.  Dessa  non  rara  .  ma  finora 
non  particolarmente  descritta  ,  presenta  nello  stesso  tempo  i 
caratteri  della  epilessia  e  dell’apoplessia  al  più  alto  grado, 
che  si  succedono  a  vicenda  ,  finché  si  cada  nella  perfetta 
apoplessia  da  terminar  colla  morte.  Invade  per  lo  più  alPim- 
proviso,  di  rado  dopo  preceduti  alcuni  sintomi  paralitici. 
L1  insulto  convulsivo  è  fortissimo  e  generale;  ma  dopo  che 
il  parosismo  epiletico  ha  durato  cinque  o  dieci  ^minuti  pri¬ 
mi ,  si  calma,  il  respiro  si  fa  stertoroso  ,  le  membra  si  pa¬ 
ralizzano  ,  subentra  il  periodo  apopletico,  e  nella  successione 
di  questi  periodi  ,  il  dotto  Autore  fa  consistere  il  carattere 
della  malattia.  Dopo  la  durata  di  qualche  tempo  ,  sempre 
maggiore  del  primo,  riacquista  1’  inferma  1’  uso  dei  sensi  , 
almeno  sulle  prime  invasioni  del  male.  L’  Autore  stabilisce 
questo  per  primo  stadio  del  male,  caratterizzato  dalla  succes- 


sione  de1  tre  periodi  ,  epìletico  ,  apoplelico  ,  e  (il  tranquillità. 
Ripetesi  quindi  1’  apparato  morboso  coll1  istesso  ordine,  ma 
progredendo  il  male  ,  non  vi  si  osserva  più  il  periodo  di 
tranquillità,  rimarcandosi  unicamente  una  successione  alter¬ 
nativa  dei  due  soli  periodi  apoplelico  ed  epiletico  ,  e  ciò 
forma  per  l’Autore  il  secondo  stadio  del  morbo  :  finalmente, 
la  persistenza  del  solo  periodo  apopletico  costituisce  il  pas~ 
saggio  al  terzo  stadio.  L1  Autore  crede  indispensabile  per  la 
pratica  ,  la  conoscenza  di  questi  tre  sta  dii,  si  per  riguardo  al 
feto,  come  in  riguardo  alla  madre.  11  feto  vive  nel  i.°  stadio, 
se  è  ancora  nell1  utero  ;  viVe  nel  2.°  nel  suo  principio  ;  ma 
quando  è  vicino  a  passare  nel  3.°,  in  questo  stadio  istesso 
muore  quasi  sempre.  La  madre  nel  i.°  stadio  è  curabile,  an¬ 
che  talvolta  coi  soli  mezzi  medici  $  nel  2.0  non  può  curarsi 
se  non  vuotato  l1  utero  o  dalla  natura  o  dall1  arte  ;  nel  3.° 
stadio  non  si  è  potuto  finora  salvarno  alcuna.  Sembra  che  la 
malattia  dipenda  dalla  irritazione  dell1  utero  propagata  al  prin¬ 
cipio  de1  nervi,  almeno  nei  primi  stadj  5  nell1  ultimo  poi  sem¬ 
bra  che  il  cervello  sotTra  anche  idiopaticamente.  Nel  cadavere 
infatti  di  una  donna  ,  cui  nel  3.°  stadio  si  estrassero  inutil¬ 
mente  due  feti  morti,  verun1  alterazione  si  trovò  ;  solo  i  vasi 
del  cervello  erano  turgidi  di  sangue.  Nulla  di  preciso  erasi 
detto  fin  qui  per  la  cura,  giacché  poco  conosciuta  era  la  ma¬ 
lattia  ,  e  confondevasi  colle  ordinarie  convulsioni,  dalle  quali 
pur  si  distingue,  non  essendo  queste  si  gravi,  nè  alternando 
o  venendo  giammai  susseguite  dall1  apoplessia.  Li  mezzi  me¬ 
dici  da  usarsi  con  energia  nel  i.°  stadio  sono  i  salassi  ed  il 
bagno  5  le  circostanze  indicheranno  1’  abbondanza  di  quelli  , 
ed  il  sanguisugio  agì*  inguini  ,  agli  ossi  petrosi.  L1  estrazione 
del  feto  è  rfecessaria  nel  i.Q  stadio  ,  ove  trovisi  la  paziente 
all’ottavo  o  nel  corso  del  rione  mese  ,  nellaqual  epoca,  de¬ 
pone  l1  Autore  per  le  sue  osservazioni,  esser  più  frequente  il 
morbo  che  nel  travaglio  del  parto.  Ottime  regole  prescrive 
l’Autore  onde  operar  l’estrazione  del  feto,  e  la  dilatazione 
dell1  utero.  Quando  si  è  operato  a  tempo,  la  malattia  finisce 
poco  dopo  1  operazione  5  questa  deve  tentarsi  anche  nel  3.° 
stadio,  poiché  per  sò  non  è  pericolosa,  e  senza  questa  niente 


vi  è  a  sperare.  Se  tardi  siasi  operato,  vi  bisognano  molte  ore, 
e  talvolta  qualche  giorno  a  risanare  ,  atteso  che  ripetonsi  le 
accessioni  epiletiche  ed  apopletiche.  Ha  per  altro  osservato 
1’  Autore  ,  che  per  accelerare  il  termine  della  malattia  ,  val¬ 
gono  moltissimo  i  bagni  ed  il  muschio  introdotto  per  clisteri, 
ove  altrimenti  non  si  possa.  Che  anzi,  tanto  egli  confida  nel- 
l1  attività  di  questo  farmaco  ,  che  ,  all1  appoggio  di  qualche 
osservazione,  lo  raccomanda  pur  anco  nell’apoplessia  uterina 
dopo  il  parto.  (  Ivi  ,  Novembre  1882  ). 

Su  di  un  calcola  stomatico  reso  dei  un  gottoso  per  la  strada 
del  retto  ;  Prolusione  recitata  alV  Accademia  medico-chirurgica 
napolitano  ,  dal  doti.  Salvatore  De  Rexzt  ,  socio  della  stessa 
e  di  altre  scientifiche  Società  ,  nella  ordinaria  sessione  di  no~ 
vetnbre  1882.  —  Nella  oscurità  somma  della  patogenia  di  un 
morbo  sì  ovvio  e  ribelle  ,  non  può  rifiutarsi  qualche  grado 
di  probabilità  all1  opinione  ,  che  nelle  prime  vie  gastro-ente¬ 
riche  venga  elaborata  la  cagion  materiale  che  lo  produce  ;  è 
nuovo  argomento  di  tal  avviso  rinviene  1’  Autore  nel  caso  in 
discorso.  Egli  non  pago  di  aver  ricevuto  dal  dott.  Menavo  , 
collo  medico  di  Maddaloni  (Campania)  la  concrezione  calco¬ 
losa,  con  un  analogo  rapporto,  volle  recarsi  in  quel  Coronnc 
affine  di  verificare  personalmente  il  complesso  di  tutte  le  cir¬ 
costanze  relative^  fatto  di  cut  esporremo  un  compendio.  Un 
usciere,  di  anni  43*  di  complessione  mediocremente  .valida  , 
di  temperamento  eccitabile  ,  sobrio,  fin  dal  26.0  anno  di  sua 
età  incominciò  a  soffrir  di  gotta  ,  senza  però  mai  esser  tor¬ 
mentato  da  renella  ,  da  incomodi  nefritici  ,  o  da  alcun  pati¬ 
mento  negli  organi  orinarli  5  presentò  talvolta  segni  di  con¬ 
gestione  emorroidaria.  «  In  agosto  1812  ,  svegliandosi  dal 
a  sonno,  sentesi  ad  un  tratto  tormentato  da  violenta  cardial- 
u  già.  Nell'  angoscia  del  male  abbandona  la  casa  paterna  ,  e 
«  s1  inerpica  a  passo  celere  lungo  il  pendìo  di  una  ripida 
(c  collina  ,  e  senza  fermarsi  giammai  ,  monta  fino  alla  vetta  , 
ti  dove  perviene  accaloratissimo,  ansante  e  grondante  sudore  : 
n  ivi  disteso  sul  nudo  suolo  ,  esposto  all1  aria  fresca  ,  si  ab- 
a  bandona  al  sonno.  Risveglialo  dopo  qualche  ora,  si  accorse 
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«<  che  la  grave  doglia  cardialgia  era  sedala  ,  noi»  sentendo 
u  nello  stomaco  che  un  sordo  ed  ottuso  dolore  ,  comitato  a 
a  languidezza  ,  pel  quale  fece,  a  suo  stesso  consiglio,  uso  del 
u  vino,  bevendone  un  sorso  in  ogni  otto  o  dieci  minuti  circa, 
a  e  consumandone  presso  a  venti  once  nel  corso  della  gior- 
«  nata.  Dopo  qualche  giorno  però  fu  libero  interamente  dal- 
u  P  incomodo  sofferto,  nè  mai  più  ebbe  a  patire  novellamente 
a  fino  al  1822.  »  — ■  «  Fu  in  quest’  epoca  appunto  ,  che  fe’ 
u  ritorno  la  cardialgia,  e  da  allora  fino  al  1828  lo  tormentò 
a  quasi  ogni  anno  ,  durando  più  o  men  lungamente.  Comin- 
«  ciava  il  dolore  senza  una  noia  cagione  ,  indifferentemente 
u  di  giorno  o  di  notte,  prima  o  dopo  il  cibo  ;  lo  tormentava 
a  con  violenza  per  uno  o  più  giorni,  e  quindi  cedeva  dietro 
u  P  uso  di  qualche  purga.  I  parossismi  gottosi  due  o  più  volte 
a  Panno  facevano  strazio  dell1  infermo,  attaccandogli  or  P  una 
u  or  l’altra  articolazione.  Dal  1828  fino  al  luglio  del  i83‘i 
ti  non  soffrì  cardialgia  ,  ma  appena  campita  la  prima  decade 
«  dell’  indicato  mese  ,  cominciò  ad  avvertire  un  mal  essere  , 
a  inappetenza,  spossatezza  ed  un  peso  nella  regione  dello  sto- 
u  maco.  Il  giorno  i3  luglio  crebbe  la  molesta  e  dolorosa  scn- 
tt  sazione  nel  mentovato  viscere  ,  e  ne  consigliò  il  prelodato 
a  dott.  Monaco  ,  il  quale  ,  osservando  segni  di  pletora  ,  gli 
it  scrisse  l’applicazione  di  quattro  sanguisughe  al  podice,  la- 
u  sciandone  per  qualche  tempo  aperte  le  fejùture.  L’  informo 
u  non  «e  sente  sollievo,  ma  prova  uno  spossamento  di  forze, 
a  un  aumento  nel  dolore  cardialgico,  e  comincia  ad  avvertire 
a  nel  suo  stomaco  qualche  cosa  che  saliva  e  scendeva  per  lo 
u  spazio  di  circa  quattro  dita  in  corrispondenza  dello  scorbi* 
t*  colo  del  cuore  ,  suscitandogli  dei  conati  al  vomito.  Chia- 
a  mato  novellamente  nella  mattina  del  14  il  dott.  Monaco 
a  crede  che  tali  sintomi  siano  prodotti  da  lombrici  stanziatiti 
a  nello  stomaco,  e  prescrive  una  soluzione  allungata  di  sette 
«  dramme  e  mezza  di  crernor  di  tartaro  da  bersi  in  più  volte. 
a  Due  ore  dopo  consumalo  il  rimedio,  Pammalato  bevve  pri- 
a  ma  del  brodo  ,  e  poi  ,  cedendo  alle  istanze  della  consorte  , 
a  prese  qualche  cucchiaio  di  pastina  nel  brodo  ,  ciò  che  mi- 
“  tigo  alquanto  il  dolore,  mentre  la  sensazione  del  moto  ver- 


«  ficaie  di  un  corpo  ne!  suo  stomaco  non  era  giammai  ces- 
n  sala.  »  —  u  Dopo  alquanti  minuti  avverte  ,  come  se  un 
«  corpo  avesse  forzato  it  passaggio  dello  stomaco  ,  e  passato 
u  negl1  intestini  ,  ne1  quali  sente  un  gorgoglio,  non  senza  una 
n  sensazione  molesta,  e  scorsi  pochi  minuti  si  accorge,  che  tal 
n  corpo  si  arresta  verso  P  ipocondrio  sinistro  (probabilmente 
n  nell1  angolo  splenieo  del  colon  )  ,  suscitandovi  distinto  do. 
u  Iore.  Si  sposta  anche  da  questo  sito  ,  dando  allc  infermo 
u  chiara  sensazione  del  suo  passaggio  lungo  gl’intestini.  Sente 
a  urgente  bisogno  di  evacuare,  siede  sul  cesso,  e  con  impeto 
«  avverte  uscirgli  dalP  ano  un  corpo  ,  che  fa  urlo  sonoro  su 
u  le  pareti  del  vase.  In  tal  modo  viene  espulso  il  calcolo.  Si 
u  rimise  tosto  l1  infermo  in  salute,  nè  da  luglio  in  poi  ha 
a  sofferto  P  accesso  podagrico,  eh1  era  solito  tormentarlo  nei 
tt  principii  dell’  autunno,  w 

Consistono  li  caratteri  fìsici  di  questo  calcolo  nella  superfì¬ 
cie  levigata  ,  nella  figura  e  grandezza  di  un  uovo  di  tortora , 
del  peso  di  104  grani;  galleggiava  nell’acqua.  Di  undici  linee 
era  il  suo  diametro  maggiore  ,  il  minore  di  circa  otto  linee, 
fi  colorito  era  di  un  giallo  sudicio,  con  macchie  bianche  più 
o  men  larghe,  che  lo  rendevano  di  aspetto  marmoreo.  La  con¬ 
sistenza  dello  strato  esterno  simile  a  quella  del  gesso.  Avendo 
il  nostro  Autore  rotto,  per  metà  il  calcolo,  e  lungo  il  suo 
maggior  diametro,  rimarcò  nel  suo  centro  un  picciolo  nucleo 
di  colore  nerastro  ,  da  cui  ,  a  .raggi  divergenti ,  partiva  una 
bella  cristallizzazione  circolare  del  diametro  di  olire  sei  linee, 
di  un  bianco  molto  lucido  e  dell’apparenza  dello  spennacelo. 
Ad  esso  era  sovrapposto  uno  strato  di  una  linea  e  mezza  di 
colore  giallo  pallido  ,  che  sembra  costituito  da  picciolissim 
cristalli  informi,  lucidi  a  guisa  di  miche.  Trattata  la  sostanza 
di  mezzo  con  reattivi  ,  si  comportò  precisamente  come  la 
colesterina  pura;  circostanze,  le  quali  ommetleiemo  ,  egual¬ 
mente  che  la  vasta  erudizione  con  che  il  chiarissimo  Au¬ 
tore  arricchisce  la  riferita  istorica  narrazione,  limitandoci  per 
brevità  ad  accennare  alcuni  dei  ragionamenti,  che  l’Autore  vi 
sparge.  Reca  primamente  sorpresa  lo  special  corso  che  tenne 
la  morbosa  condizione  dell’  infermo  ;  da  che  non  venne  il 
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paziente  inquietato  da  dolure  fuso  e  continuo,  o  esacerbante»» 
alla  ingestione  di  alcuni  cibi  ,  non  da  vomito  nè  da  nausee  , 
non  da  notevoli  alteramenti  delle  ventrali  evacuazioni  ,  le 
quali  mai  non  apparvero  sanguinolente,  non  da  ematuria,  non 
da  difficile  digestione  ,  non  da  itterizia  ,  non  da  incomodi 
epatici. 

Volendo  P  Autore  emettere  qualche  ragion  probabile  della 
genesi  di  tal  calcolo,  inclina  per  P  analogia  della  cagion  ma¬ 
teriale  della  gotta,  con  quella  della  maggior  parte  delle  ade¬ 
sioni  nefritiche  ,  della  renella  ,  dei  calcoli,  eoe.  $  opina,  che 
un  acido  concrescibile  ,  e  che  facilmente  si  attacca  alle  so¬ 
stanze  alcaline  ,  metalliche  e  terrose  ,  che  trovansi  nelle  ca¬ 
vità  del  nostro  corpo  ,  o  ne5  nostri  umori  ,  e  forma  con  esse 
dei  sali- a  base  semplice  o  composta,  sia  quello  che  figuri  da 
cagion  prossima  della  gotta]:  osserva,  che  ammessa  una  cagio¬ 
ne  materiale  elaborata  da  innormali  funzioni  della  vita  nelle 
prime  strade  dell1  apparecchio  digestivo  ,  no  conseguita  che  i 
principif'animali,  trovandosi  in  circostanze  da  produrre  novelle 
aggregazioni  e  scomponimenti  ,  danno  nascimento  a  materiali 
novelli  ,  i  quali  impinguano  tuttogiorno  di  novità  i  gabinetti 
patologici;  rimarca,  che  siccome  l’acido  urico  è  per  la  mag¬ 
gior  parte  composto  di  azoto  ,  e  P  azoto  stesso  è  quello  che 
cresce  la  quantità  delle  sostanze  solide  anche  nell1  orina,  così 
questo  deve  trovarsi  diminuito  o  mancante  negli  altri  prodotti 
morbosi  che  ne  possono  derivare  in  seguito  della  sua  forma¬ 
zione.  premesse  tali  cose,  che  ampiamante  sviluppa,  aggiunge 
il  suo  parere,  che  la  funzione  de1  reni  ,  cioè,  sia  succedanea 
di  quella  de1  polmoni  ,  servendo  essi  non  solo  a  separare  dal 
sangue  il  residuo  dei  materiali  inservibili  alla  nutrizione  or¬ 
ganica  ,  ma  anche  a  privarlo  della  sovrabbondanza  di  azoto  , 
siccome  nel  polmone  si  depura  dal  sopraccaricamento  di  car¬ 
bone.  Tali  dottrine  ,  e  conseguenze  di  queste  ,  applicando 
l’Autore  al  caso  in  discorso,  egli  è  d'avviso,  che  la  peculiare 
predisposizione  gottosa  dell’  infermo  «  dando  origine  a  nuovi 
a  prodotti  nelle  prime  strade  gastriche  ,  prodotti  che  prepa¬ 
ri  ravauo  il  consecutivo  sviluppamelo  dei  parossismi  polla¬ 
ti  grici  ,  pel  loro  accumulo  lidia  stomaco  ,  svegliarono  in  lui 


u  in  Agosto  1812  la  prima  cardialgia.  Mosso  dalla  impazienza 
tt  e  dalla  smania  del  male,  e  dal  fuoco  della  gioventù,  prese 
«t  la  strana  risoluzione  di  montare  P  erta  della  collina  ,  per¬ 
ii  venendo  alla  sua  cima  grondante  sudore,  quindi  accalorato 
u  in  tutta  la  macchina  ,  ivi  si  arresta  ,  si  raffredda  ,  dorme  j 
«  ecco  le  circostanze  tutte  capaci  di  formare  una  precipitazione 
a  nel  suo  stomaco,  il  quale  può  canisiderarsi  il  quale  in  istato 
u  analogo  ad  un  vase  che  contiene  un  liquido  ,  nel  cui  stato 
n  di  calore  sostiene  in  dissoluzione  de'  materiali,  i  quali  non 
mancano  di  precipitarsi  cristallizzandosi  tosto  che  soprag- 
«  giunga  una  temperatura  fredda,  Quindi  la  cristallizzazione 
u  radiata  ,  ecj  a  raggi  divergenti  dello  strato  interno  di  pura 
u  colesterina,  che  noi  supponiamo  che  si  formò  quasi  conlern- 
a  poraneamente,  e  che  ne' successivi  venti  anni,  che  ha  por¬ 
ci  tato  la  pietra  nel  suo  stomaco  ,  non  siavisi  aggiunto  altro 
n  che  lo  strato  esteriore  ,  micaceo  alP  apparenza  ,  della  lar- 
u  ghezza  di  una  linea  e  mezzo 4  costituito  di  colesterina,  con 
u  pochissimo  fosfato  ,  e  carbonato  calcare.  E  di  fatto,  posto 
u  un  pezzo  dello  6trato  interno  del  calcolo  sopra  una  laini- 
<i  netta  di  platino,  q  fatto  fondere,  appena  si  allontanava  la 
ti  lamina  dal  calore,  succedeva  il  suo  addensamento  e  cristal¬ 
li  lizzazione  a  raggi  divergenti  ,  si  che  ne  sembrò  vedere  , 
ci  insieme  col  sig.  Cassola  ,  novellamente  il  calcolo  nella  sua 
ci  figura  originaria  ,  in  modo  che  a  noi  sembra  fuor  di  dub- 
u  bio  ,  che  un  subito  raffreddamento  ,  dietro  un  grande  ca¬ 
ci  lore  abbia  data  P origine  primitiva  al  calcolo  in  questione, 

(  lai  ,  Dicembre  1 833  ).  Troviamo  assai  soddisfacente  siffatta 
spiegazione  che  ne  offre  Y  Autore,  e  con  essa  troviamo  plau¬ 
sibili  tutti  li  raziocinii  dal  medesimo  emessi  sul  proposito.  In 
breve,  e  tosto  che  possederemo  P  analisi  chimica  dell'egregio 
prof.  Peretti,  romano,  ci  farem  debito  di  parlare  di  un  grosso 
calcolo  biliare  ,  che  nel  p.°  p.°  mese  di  Aprile  ci  venne  in¬ 
diritto  dalla  città  di  Lubiaco  dall1  abile  medico  sig.  dottor 
Grana  ,  ora  ripatriato  in  Genova,  che  pur  ce  lo  accompagnò 
con  graziosa  sua  lettera  istorica  dei  patimenti  che  ne  sofferse 
la  nobile  inferma,  che  più  volte  ci  ha  onorati  di  valersi  delle 
nostre  mediche  cure  nelle  varie  epoche  di  sue  morbosità. 
(  Tonelli). 
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Pediluvii  solfiirati  per  calmare  i  dolori  gottosi  ;  lederà  del 
doti.  Adamo  Damarco  ,  scritta  al  chiarissimo  Redattore  d  l 
Filiatre  ,  da  Chicli ,  sotto  il  dì  i3  Novembre  i832.  —  u  Un 
«  mio  amico  gottoso  si  recò  a  far  uso  delle  acque  sulfuree  di 
«  Caramanico.  Colà  fu  aggredito  da  parossismo  nei  piedi.  Fece 
t.  uso  de’  pediluvii  di  quell1  acqua  ,  e  si  vide  bentosto  sano. 
«  Qui  ho  fatto  replicare  i  saggi  .  .  .  sciogliendo  due  once  di 
«  fiori  di  solfo  in  dieci  o  dodici  caraffe  di  acqua  comune,  che 
«  ho  fatto  bollire  per  un  tempo  sufficiente.  Quando  la  sua 
tt  temperatura  ha  permesso  di  farvi  porre  i  piedi  ,  ve  gli 
tt  ho  fatti  tenere  immersi  ,  finché  P  acqua  siasi  raffreddata  , 
u  e  costantemente  he  veduto  dileguato  il  dolore.  Comunico 
tt  a  lei  un  tal  fatto,  perchè  si  compiaccia  annunziarlo  nel  suo 
tt  Filialre  ,  onde  se  ne  possano  replicare  altrove  i  saggi ,  per 
tt  conoscere  se  il  risultamento  sia  eguale.  »  (-/et).  Tanelli • 

DeW  ascoltazione  per  cerziorare  la  gravidanza  ;  del  dottor 
G.  C.  Ferguson.  —  Secondo  P  Autore,  lo  stetoscopio  ci  offre 
un  mezzo  sicuro,  infallibile,  non  solo  per  iscovrire  la  gravidan¬ 
za,  ma  sì  pure  per  conoscere  se  il  feto  sia  vivo  o  morto.  Due 
sono  i  segni  che  la  mercè  di  questo  stromento  si  distinguono 
nelP  utero  gravido  ;  P  uno  è  il  rumore  placcatale  ;  P  altro  il 
battere  del  cuore  del  feto.  Questi  segui  ,  per  ragioni  naturali, 
non  si  lasciano  nel  più  dei  casi  scovrire  prima  del  quinto 
mese  5  ma  scorso  questo  periodo  ,  un  osservatore  diligente 
non  incontra  difficoltà  a  distinguerne  uno,  e  il  più  delle  volte 
tutti  e  due.  Il  rumore  placcatale  (  forse  non  altro  che  (il  ru¬ 
more  di  soffietto  nelle  arterie  che  collegano  la  placenta  col- 
fi  utero  )  vuoisi  ricercare  a  una  delle  regioni  iliache  ;  questo 
essendo  per  lo  manco  il  luogo  in  cui  il  più  comunemente  lo 
si  incontra.  Talvolta  esso  si  lascia  pure  udire  da  tutt1  altro 
punto  del  ventre  ;  ma  in  qualunque  caso  mai  cambia  di  sito, 
e  sempre  lo  si  ode  dal  punto  da  cui  lo  si  è  udito  per  la  pri¬ 
ma  volta.  Nell1  investigare  questo  segno,  potria  nascere  equi¬ 
voco  soltanto  allorché  le  pulsazioni  dell1  arteria  iliaca  fossero 
accompagnate  da  rumore  di  soffietto;  nel  qual  caso,  a  chiarire 
P  errore  ,  gioverebbe  il  riflettere  ,  che  le  arterie  iliache  se 
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dissero  rumore  di  soffietto  ,  lo  darebbero  da  tutti  e  due  i 
lati. 

Il  battere  del  cuore  del  feto  si  può  incontrare  in  quasi 
tutti  i  punti  del  ventre  $  anzi  ,  qualche  volta  ,  dallo  stesso 
lato  ,  perfino  dal  medesimo  sito  ,  si  ode  il  rumore  del  cuore 
e  il  rumore  della  placenta.  Rarissimo  però  è  questo  caso  5  il 
pulsare  del  cuore  lasciaadosi  generalmente  udire  dalPopposto 
lato  ;  il  più  delle  volte  alla  regione  iliaca  opposta  5  il  perchè 
sarà  sempre  prudente  consiglio  di  esaminare  dapprima  questo 
sito.  Il  cuore  del  feto  ,  nello  stesso  individuo  ,  non  si  ode 
sempre,  come  la  placenta,  dallo  stesso  punto,  ma  oggi  da 
questo  ,  dimani  da  quello;  tuttavolta  ,  mai  si  è  trovalo,  che 
il  suo  battere  siasi  di  molto  discostato  dal  punto  da  cui  crasi 
udito  per  la  prima  volta.  Distintissimo  è  il  suo  doppio  bat¬ 
tito  ,  e  la  frequenza  delle  sue  pulsazioni  è  sempre  maggiore, 
sovente  il  doppio  di  quella  del  cuore  materne. 

Cosa  singolare  si  è  ,  come  allo  stetoscopio  si  possa  distin¬ 
guere  il  battere  di  un  cuore  piccolissimo.  In  un  cuore  fetale, 
non  più  grosso  di  un'avellana,  il  dottor  Ferguson  ebbe  Pop- 
portunità  di  scovrire  i  due  suoni  sotto  le  seguenti  ^circostanze: 
per  tutt1  altro  disegno  crasi  allacciala  una  capra  ,  in  positura 
supina  ,  sopra  la  tavola  delle  operazioni.  Ignoravasi  allatto  se 
P  animale  fosse  pregnante.  Venutogli  per  caso  in  pensiero  di 
applicare  lo  stetoscopio  al  ventre,  non  rimase  poco  meravi¬ 
gliato  all1  udire  distintamente  la  doppia  pulsazione  del  cuore 
fetale.  Uccisa  la  capra  a  capo  di  un1  ora  ,  si  trovò  nell1  utero 
un  feto  ,  il  quale  avea  appunto  un  cuore  della  succennata 
grossezza.  Dai  successivi  ragguagliamenti  si  venne  a  risapere, 
che  l’accoppiamento  avea  avuto  luogo  precisamente  sette  set¬ 
timane  prima,  (  The  Dublin  Medicai  TransacLÌons  ,  eie,  New 
Series.  F al.  I.  Pars  I  ). 

Dello  stetoscopio  per  iscoprire  se  il  feto  sia  viro  o  morto ;  d'L 
Tommaso  M1  Keever,  M.  D.  Direttore  dello  Spedale  delle  puer¬ 
pere  (  Coonibe  )  di  Dublino .  ■ —  L’  Autore  ha  fatto  le  sue  os¬ 
servazioni  alla  presenza  del  dottor  O1  tiara  e  di  gran  novero 
di  alunni,  a  In  alcuni  rari  casi,  dice  il  dottor  M’ Kcivcr,  ad 
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onta  delle  pi»  diligenti  investigazioni  ,  non  mi  è  riuscito  di 
udire  alcuna  pulsazione  del  cuore  del  feto  ;  e  non  pertanto  i 
feti  sono  nati  vivi.  Forse  ciò  veniva  dalla  positura  che  il  feto 
avea  nell1  utero  ,  fors’  anco  da  Iropore  del  feto  ,  siccome  ho 
avuto  più  volte  occasione  di  vedere  in  gran  novero  di  animali 
inferiori.  —  Non  si  sa  con  certezza  per  quanto  tempo  il  feto 
possa  vivere  nell’  utero  ,  cessate  affatto  le  pulsazioni  del  cor¬ 
done  omhillicale.  In  un  easo  in  cui  il  bambino  presentava  le 
natiche  ed  uscito  era  il  cordone  9  questo  non  diede  alcuna 
pulsazione  per  quindici  minuti  $  eppur#  il  feto  nacque  vivo. 
Si  vorrebbe  forse  credere,  che  interrotta  fosse  in  questo  caso 
la  circolazione  ?  » 

Sebbene  rari  siano  questi  casi ,  siccome  non  sono  impossi¬ 
bili  ,  così  1'  Autore  giustamente  ammonisce  il  medico  legale 
a  procedere  con  prudenza  al  diagnostico,  ove  si  tratti  di  do- 
cidere  se  il  fido  sia  mono.  «  Però  ,  ogni  volta  ne  abbia  sen¬ 
tito  le  pulsazioni,  si  affidi  n  giudicare  con  fiacchezza  che 
vivo  è  il  bambino.  »  A  sostegno  di  questa  dottrina,  il  dottor 
M'  Kecver  adduce  quindici  fatti  pratici,  che  per  legge  di  bre¬ 
vità  passiamo  sotto  silenzio.  (  Th*  L&nect.  Jugust,  i833). 

Nuova  maniera  di  preparare  V  aeido  prussico  medicinale ;  di 
G.  Riccardo  Lemìng..  —  I  metodi  di  Schede  ,  di  Gea  •  Pessina , 
di  Proni  e  quello  del  Collegio  medico  di  Dublino,  (  non  altro 
in  sostanza  che  il  metodo  di  Schede  modificato)  hanno  Fin- 
conveniente  di  procacciare  un  acido  prussico  di  forza  non 
sempre  eguale  ;  mentrechè  i  processi  di  Magenilie  e  Roubi- 
cjuet  non  sono  di  agevole  esecuzione  ,  almanco  pel  maggior 
novero  di  speziali.  Niuno  di  questi  difetti  avrebbe  il  seguente 
processo  del  sig.  Lemhig  ,  tendente  a  formare  estemporanea¬ 
mente  1'  arido  prussico  medicinale,  scomponendo  il  cianuro  di 
potassa  col  mezzo  dell1  acido  tartarico. 

Ecco  la  forinola  proposta  dall’  Autore  ,  e  che  sta  sotto  gli 
ocelli  della  Commissione  del  Collegio  dei  medici  di  Londra  e 
di  Edimburgo  ,  a  cui  è  affidala  la  compilazione  della  nuova 
Farmacopea  britannica. 

R.  Cianuro  di  potassa  .....  -j5  grani 


Àcido  tartarico  cristallizzato  .  .  5o  grani 

Acqua  distillata . 6  dramme 

Alcoole  3  dramme 

Entro  una  fiala  di  capacità  sufficente  a  capire  undici  o  do¬ 
dici  dramme  di  fin ido  ,  si  sciolga  l1  acido  tartarico  nell1  acqua 
distillata  e  nell1  alcoole,  tramischiati  insieme  prima  siano  raf¬ 
freddati  5  appresso  si  agglugna  il  cianuro  di  potassa  e  si  turi 
subitamente  la  fiala  ì  agitata  questa  per  dieci  minuti,  si  tolga 
il  turacciolo  ,  e  si  decanti  la  soluzione  ,  dopo  aver  lasciato 
precipitare  il  sotto-tartraf o  di  potassa. 

Durante  l1  operazione  t  ecco  quali  combinazioni  si  operano 
tra  detti  corpi  :  otto  grani  e  due  terzi  di  cianogene  sprigio¬ 
nali  dal  potassio  y  si  uniscono  con  un  terzo  di  grano  d1  idro¬ 
geno  per  formare  nove  grani  di  acido  idro  cianico,  che  rimane 
sciolto  nelle  nove  dramme  di  fluido  impiegate.  Tredici  grani 
e  mezzo  di  potassa  s’impossessano  di  due  grani  e  due  terzi 
di  ossigene  per  formare  sedici  grani  di  potassa,  i  quali,  com^ 
binandosi  con  quarantaquattro  grani  di  acido  tartarico  anidro, 
formano  ,  colla  metà  della  sua  acqua  di  cristallizzazione  (  tre 
grani  )  sessantatre  gran:  di  bitartrato  di  potassa  insolubile  , 
che  si  precipita  ;  di  modo  che  ciascuna  delle  nove  dramme 
di  liquido,  contiene  giustamente  un  grano  di  acido  prussico. 
(  The  Lancet.  Angttsi ,  1 833  ). 

Circolazione  del  sangue  continuala  per  una  placenta  affatto 

distaccala  daW  utero  5  Osservaz.  del  doti .  G.  Fr.  Marson.  — 

» 

Ecco  questo  fatto  straordinario  :  Il  dì  18  loglio  del  1 833  ,  la 
signora  G.  .  .  . ,  raggiunto  l1  ottavo  mese  di  sua  prima  gravi¬ 
danza  ,  è  presa  dalle  doglie  del  parto.  Il  dott.  Marson  ,  ac¬ 
certatosi  della  buona  positura  della  testa  ,  si  trae  per  alcuni 
istanti  in  una  camera  vicina.  Durante  questa  brpve  assenza  , 
i  dolori  raddoppiano,  e  siccome  la  donna  ha  una  pelvi  am¬ 
plissima,  e  il  feto  non  ha  che  otto  mesi,  questo  viene  espulso 

dall1  utero  ,  in  un  colla  placenta  ,  ravvolto  entro  le  mem- 

* 

brane,  galleggiante  nell’acqua  delì’amnios;  in  somma,  il  feto 
viene  in  luce  qual  uovo  tutt1  intero.  Rotte  le  membrane  ;  il 
bambino  comincia  a  respirare  ,  ma  a  stento  5  il  petto  non  si 


solleva  che  una  volta  sola  ogni  quattro  minuti  :  siccome  poro 
vigorosa  seguita  la  circolazione  pel  cordone  ombellicale  ,  il 
dott.  Marson  non  crede  in  acconcio  di  separar  il  bambino 
dalla  placenta.  Dopo  tre  quarti  di  ora  ,  il  respiro  si  rianima; 
e  a  capo  di  un1  ora  ,  è  pienamente  normale.  11  dott.  Marson 
taglia  adesso  il  cordone  ,  nel  quale  libera  si  è  sempre  man¬ 
tenuta  la  circolazione.  Durante  tutto  questo  tempo  ,  non  si 
ebbe  a  notare  il  più  lieve  segno  di  emorragia  dalla  faccia 
uterina  della  placenta. 

Commentando  questo  fatto  ,  il  dott.  Marson  mette  innanzi 
le  tre  questioni  seguenti  :  i.a  Le  pulsazioni  sentite  nel  cor¬ 
done  erano  elle  indizio  sicuro  di  persistente  circolazione  tra 
il  feto  e  la  placenta  ,  e  tra  questa  e  quello  ,  od  erano  un 
semplice  effetto  dell1  urto  comunicato  al  sangue  che  riempiva 
il  cordone  ?  —  2.a  Supponendo  che  il  sangue  ritornasse  al 
feto  ,  questo  sangue  avea  egli  sofferto  entro  la  placenta  que1 
cambiamenti  ,  che  più  tardi  esso  soffre  eniro  i  polmoni  ?  — 
3.a  Non  si  potrebbe  egli  credere,  che  quelle  rare  inspirazioni, 
che  per  un1  ora  all1  incirca  si  rinnovavano  ogni  quattro  mi¬ 
nuti,  sarebbero  state  sufficienti  a  alimentare  la  vita  del  bam¬ 
bino  ? 

11  dott.  Marson  crede  che  il  bambino  non  avrebbe  potuto 
vivere  pel  solo  fatto  di  quella  respirazione  sì  imperfetta  ,  e 
sostiene  non  essersi  punto  interrotta  la  circolazione,  dal  feto 
alla  placenta  e  tlalia  placenta  al  feto.  Il  perchè  questo  fatto 
mostrerebbe  a  tutta  evidenza  l’indipendenza  della  circolazione 
del  feto,  e  proverebbe  come  l’ostetricinte  possa  praticare  con 
buon  esito  l1  operazione  cesarea  dopo  la  morte  della  madre  , 
assai  più  tardi  che  non  si  crede  generalmente.  Ed  infatti,  se, 
nel  caso  testé  narrato  ,  la  madre  fosse  morta  ,  e  nell1  utero 
fosse  rimasto  rinchiuso  il  feto  ,  la  circolazione  della  placenta 
non  avrebbe  ella  continuato  per  un’ora  ali’  incirca  dentro  la 
matrice  ,  come  fuori  dell1  organo  ? 

A  sostegno  di  questa  idea  ,  il  dott.  Marson  adduce  alcuni 
fatti  tolti  da  diversi  scrittori,  tra  i  quali  meritevole  di  ricor¬ 
danza  è  il  caso  narrato  da  Burns  ,  di  quella  donna  morta  di 
dissenteria  sul  finire  della  gravidanza,  dalla  quale,  mediante 


V  operazione  cesarea  3  praticata  dodici  minuti  dopo  la  morte 
della  madre,  si  è  tolto  fuori  dell’ utero  un  bambino  vivente. 
Un  caso  analogo  del  dottor  Green  ,  sta  registrato  nel  XII  vo¬ 
lume  delle  Transazioni  medico-chirurgiche.  La  donna,  al  nono 
mese  di  gravidanza,  rovesciata  da  una  carrozza,  mori,  a  capo 
di  venti  minnli.  Mercè  l’operazione  cesarea,  fatta  tredici 
minuti  dopo  la  morte  ,  si  tolse  fuori  del  ventre  un  bambino, 
che  visse  ancora  per  trentaquattr1  ore.  Il  caso  riferito  dal 
dott.  lackson ,  sebbene  non  risguardante  al  taglio  cesareo, 
pertiene  non  di  manco  al  presente  subbietto.  Trattasi  di  una 
donna,  morta  improvvisamente  per  lenta  malattia  di  petto,  du¬ 
rante  il  travag'io  del  parto.  La  testa  era  già  avanzata  nello 
stretto  per  modo  ,  che  si  credette  necessario  impiegare  il 
forcipe.  La  madre  ,  era  morta  da  un  quarto  d1  ora  ,  quando 
con  questo  stromento  si  è  tratto  fuori  il  bambino  ,  il  quale 
non  incominciò  a  respirare  se  nou  oltrepassato  un  altro  buon 
quarto  d1  ora.  Ma  più  notevole  di  tutti  è  il  caso  di  cui  ha 
divulgato  la  storia  il  Flajam  ,  di  Koma.  In  una  donna  tra* 
passata  di  febbre  al  settimo  mese  di  gravidanza  ,  egli  praticò 
il  taglio  cesareo  uri'  ora  dopo  la  morte.  Il  bambino  respirò 
per  dieci  minuti  ,  e  morì.  (  iVie  London  Medicai  Gazetle. 
Angust  ,  1 833  ). 

Speranze  sull 1  origine  del  vaiuolo  vaccino  naturale  ,  lette  al- 

V  Accademia  di  Medicina  di  Parigi  addi  2  ottobre ,  1 833  ,  dal 
doti.  Fiabt).  —  Corrono  tre  opinioni  sull1  origine  del  vaccino 
naturale;  i.°  quella  di  Jenner,  che  lo  fa  nascere  dal  giavardo 
dei  cavalli  ;  2.°  quella  di  Robert  e  Sunderland  ,  che  vogliono 
non  sia  altra  cosa  ,  fuorché  il  vajuolo  umano  modificato  e 
raddolcito  dall1  organismo  della  vacca;  e  3.°  finalmente,  quella 
che  tiene  il  vaccino  qual  malattia  naturale  delle  vacche  ,  co¬ 
me  è  il  vajuolo  pecorino  rispetto  alle  pecore  ,  il  vajuolo  ,  i 
morbilli  ,  e  la  scarlattina  rispetto  all1  uomo.  «  Ecco  ,  o  Si 
gnori  ,  le  sperienze  che  ho  fatte  ,  coll1  intendimento  di  cliia 
lire  queste  tre  questioni. 

i.a  Sperienza.  Giavardo.  —  Nel  mese  di  gennaio  i832  ,  da 
un  cavallo  procacciatomi  dal  sig.  Barlhèlcmy  ,  attaccato  dalle 


cosi  dette  acque  alle  gambe  (  giavardo  )  ,  ho  raccolto  materia 
sufficente  per  inoculare  quattro  vacche  ,  facendo  sci  punture 
a  ciascuna  vacca,  tre  ad  ogni  capezzolo.  Il  sig.  Barlhélerny 
fu  testimonio  allo  sperimento.  Nullo  riuscì  il  risultato:  nessuna 
eruzione  ,  nessuna  pustola. 

2.*  Sperienza .  Materia  di  vajuolo  umano.  —  Il  dì  1 3  gen¬ 
naio  del  1 833  ,  dalla  signora  Honoré  ,  abitante  nel  sobborgo 
di  San  Martino,  al  num.  35,  attaccata  da  vajuolo  confluente, 
presi  ,  insieme  col  doti.  Pusche  ,  abbondante  quantità  di  ma¬ 
teria  ,  al  settimo  giorno  dall’  eruzione,  e  con  sedici  punture, 
sopra  otto  capezzoli  ,  inoculai  quattro  vacche.  Nullo  fu  l1  ef¬ 
fetto  ;  neppure  si  infiammarono  le  punture. 

»  3.a  Sperienza.  Materia  di  vajuolo  umano.  —  Il  21  settem¬ 
bre  del  1 833  ,  coll’ ajuto  del  dott.  Louyer-  Filler may  ,  da  un 
giovine  di  23  anni  ,  attinente  al  banco  Gaudry  ,  travagliato 
da  vajuolo  umano  ,  ho  raccolto  ,  al  settimo  giorno  dall’  efflo¬ 
rescenza  delle  pustole  ,  materia  sufficente  per  inoculare  sette 
vacche  (  tre  punture  à  due  capezzoli  di  ciascuna  vacca  ,  in 
tutto  quarantadue  punture),  lo  e  il  dott.  Louyer-Villcrmay 
impiegammo  la  massima  diligenza  perchè  l’inoculazione  fosse 
eseguita  con  ogni  esattezza.  Si  ebbe  Pavvertenza  di  far  mun¬ 
gere  le  vacche  prima  di  innestarle  ,  onde  nulla  ostasse  alPas- 
sorbimento  della  materia  vajuolosa.  Se  fosse  vero  che  il  va¬ 
juolo  umano  si  lascia  comunicare  alle  vacche  ,  certamente 
questa  sperienza  avrebbe  dato  buon  risultato  ;  ma  al  quarto 
giorno  ,  tre  vacche  presentarono  bensì  un  leggiero  rubore  , 
ciascuna  a  tre  punture,  ma  questo  rubore  all1  ottavo  dì  era 
adatto  scomparso  ,  nè  nacque  altro  accidente  ,  le  vacche  non 
avendo  del  resto  appresentato  alcun  che  di  particolare.  » 

»  I'er  tal  modo,  undici  vacche,  da  me  inoculate  con  ma¬ 
teria  di  vajuolo  umano,  facendo,  in  tutto,  cinquantotto  pun¬ 
ture  ,  non  hanno  dato  verun  segno  di  infettamento.  E  seb¬ 
bene  ,  per  mio  avviso  ,  P  innesto  ,  ossia  P  introduzione  della 
materia  contagiosa  entro  il  tessuto  organico,  debba  più  effica¬ 
cemente  favorire  Passorbimento  ,  che  P  inviluppare  la  vacca 
entro  coperte  usate  da  vajuolosi  ,  tuttavolta  io  era  per  accin¬ 
germi  a  ripetere  la  sperienza  del  dott.  Sunderland ,  quando 


riseppi  ,  che,  per  consiglio  dell’  Accademia,  questa  sperienza 
stava  per  farsi  a  Alfort  ;  i  miei  risultati  potranno  servire  di 
paragone  con  quelli  che  si  otterranno  a  quella  Scuola  di  Ve¬ 
terinaria.  Finalmente  mi  sia  permesso  di  ricordare  all1  Acca" 
demia,  che  fino  dal  io  maggio  1 83 1  ,  io  affermava  essere  il 
vaccino  una  malattia  particolare  delle  vacche  ,  assai  rara  in 
Inghilterra  ,  e  forse  non  ancora  veduta  in  Francia.  Infra  le 
altre  cose,  in  quella  tornata,  io  esponeva  la  storia  delle  mie 
sperienze  sopra  una  malattia  assai  famigliare  alle  vacche  , 
molto  analoga  al  cow-pox ,  ma  essenzialmente  diversa  5  la 
qual  malattia  ,  può  aver  tratto  in  errore  coloro  ,  che  hanno 
creduto  aver  incontrato  il  vaccino  nelle  vacche  dei  nostri 
paesi.  La  malattia,  di  cui  intendo  parlare,  regna  attualmente, 
a  Parigi  ,  tra  le  vacche  che  si  mantengono  dagli  speculatori 
per  dar  latte  ai  bambini  ,  siccome  feci  notare  al  sig.  dottor 
Filler may  ,  avendola  per  caso  incontrata,  praticando  le  spe¬ 
rienze  ,  di  cui  ho  avuto  l’onore  d’intrattenere  l’Accademia.  »> 
(  Gazette  mèd.  3  Octob.  1 833  ). 

Fasciatura  del  ventre  per  agevolare  il  parto  5  del  doti.  Ru¬ 
ghetta.  —  Di  questo  mezzo  ,  raccomandato  dal  dott.  Alien 
nel  parto  naturale  difficile  per  astenia  diretta  dell’utero  (1), 
P  Autore  ha  fatto  prova  in  una  donna  ,  nella  quale,  sendo  il 
feto  in  buona  positura,  il  parto  procedeva  a  sai  a  rilento  per 
cagione  delle  doglie  ,  che  erano  deboli,  rare  e  brevi.  Il  tra¬ 
vaglio  durava  da  sei  ore.  In  questo  frangente  «  non  esitai  a 
ministrare  alla  donna  venti  grani  di  segala  cornuta  ,  in  due 
riprese,  a  dieci  minuti  d’intervallo.  Corso  un  quarto  d’ora, 
i  dolori  ripigliarono  un  poco  più  forti  di  prima  ;  però  la  te¬ 
sta  ,  quantunque  ben  situata  5  non  avanzava  quasi  punto  ;  le 
nuove  doglie  non  erano  di  forza  suflìcente,  nè  di  sufficente 
durata.  Il  bambino  era  grossissimo  ,  1’  utero  mancava  della 
forza  necessaria  per  espellerlo.  Le  forze  della  donna  comin¬ 
ciavano  a  venir  meno.  Ciò  stante  ,  avvisai  di  far  uso  della 


(1)  Annali  voi.  LXVlì  pag.  5j3. 

Annali.  Voi.  LXFIII. 
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fasciatura  ,  servendomi  di  una  salvietta  ripiegata  a  modo  di 
cravatta  ,  larga  circa  un  piede  e  mezzo  ,  disposta  sopra  la 
regione  superiore  del  ventre  ,  e  annodatine  i  capi  al  dorso* 
Due  «njutanti  aveano  ordine  di  stringere  la  fascia  al  rinnovarsi 
di  ogni  doglia.  Questo  mezzo  ha  sì  efficacemente  giovato  a 
dar  forza  ai  dolori  ,  che  al  loro  ripetersi  la  seconda  volta  , 
la  donna  si  è  ad  un  tratto  sgravata  di  un  bambino  grossissimo 
e  ben  portante.  Il  resto  ,  nulla  ha  offerto  di  singolare.  — 
u  Così  evidente  è  il  vantaggio  ,  che  in  questo  caso  ha  arre¬ 
cato  la  compressione  del  ventre  ,  che  gli  ostetricanti  ,  sog- 
giugne  il  dott.  Rognetla  ,  possono  congratularsi  di  un  nuovo 
mezzo  ausiliario  per  condurre  a  termine  alcuni  parti  difficili. 
Però  si  avverta  di  assettare  la  fasciatura  alla  regione  superio¬ 
re  ,  piuttosto  che  alla  inferiore  del  ventre  ,  onde  ad  ogni 
contrazione  uterina,  ella  operi  sulla  matrice  dalPalto  al  basso. 
Questo  mezzo  si  addice  a  tutti  parti  difficili  nei  quali  è  in¬ 
dicata  la  segala  cornuta.  Si  può  contemporaneamente  far  uso 
della  segala:  Vis  unita  Jòrtiorl  ma  si  può  altresì  usare  da  solo, 
nel  qual  caso  esso  può  supplire  alla  segala.  (  Gazette  med .  3 

octob.  1 833  ). 

Dalla  radice  di  Mellone  qual  surrogato  dell ’  ipecacuana  ;  di 
Tommaso  V.  Torosiewicz  ,  speziale  a  Lemberg.  —  Già  IJeber- 
berg  ,  nel  descrivere  il  principio  amaro  delle  Cucurbitacee 
avea  messo  innanzi  la  congettura,  che  nella  verde  esterna  cor¬ 
teccia  ,  nel  sottostante  tessuto,  e  entro  la  radice  delle  piante 
attinenti  a  questa  famiglia,  si  contenesse  un  principio  amaro, 
dotato  di  virtù  purgativa,  anzi  talvolta  vii  virtù  emetica.  Som¬ 
messa  dal  sig.  V.  Torosiewicz  a  chimica  analisi  la  radice  del 
mellone,  spettante  a  questa  famiglia  medesima,  da  100  parti  ha 
ottenuto  : 

Ammoniaca . 0,081 

Cera . 0,243 

Resina  molle . 0,221 

Materia  pingue . 1,41  3 
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i  apo 

fiesina . 1,091 

Gomma . 6,0  36 

Amido . 2,020 

Acido  petico . 0,903 

Acido  silico . . o,  1 59 

Solfato  di  potassa . 0,201 

Malato  di  potassa . «,589 

Cloruro  di  calcio, . 2,800 

Fosfato  di  calce  . . o,o85 

Nitrato  di  magnesia . .  .  .  i,i33 

Clorato  di  magnesia . 0,242 

Materia  estr,  ottenuta  per  mezzo  dell’alcoole  5,629 
Materia  estr.  ottenuta  per  mezzo  dell’acqua  2, 1 3o 

Sostanza  fibrosa  . . 72,727 

Perdita . 1,289 


100,000 

Sul  corpo  umano,  la  radice  di  mellone  esercita  virtù  eme¬ 
tica,  la  quale  è  dovuta  principalmente  a  una  impura  sostanza 
impregnata  di  molti  sali  ,  che  si  cava  per  mezzo  dell’  alcoole 
dalP  estratto  acquoso  della  radice.  11  sig.  Z7,  Tot'osiewicz  dà 
a  questa  sostanza  il  nome  di  ematina  del  Mellone.  Eccone  le 
proprietà  :  di  color  bruniccio  ,  appresentasi  sotto  forma  di 
una  massa  soda  ,  compatta  ,  lucente  alla  spezzatura  ;  attrae 
con  avidità  1’  umido  dell’aria  e  si  fa  deliquescente 5  è  solubile 
nell’  acqua  fredda  ,  e  la  soluzione  ,  di  un  sapore  un  tal  poco 
pungente  e  amaro  ,  non  reagisce  agli  acidi  ,  nè  agli  alcali. 
L’  etere  solforico  ed  acetico,  gli  olii  grassi  e  eterei  non  eser¬ 
citano  quasi  veruna  azione  sì  alla  temperatura  ordinaria,  come 
ad  una  temperatura  elevata  5  tuttavolta  1’  etere  ne  rimane 
colorato  ,  ma  solo  per  opera  della  materia  pingue.  Stentata- 
mente  solubile  nell’  alcoole  di  gravità  specifica  =  o.83o  ,  si 
scioglie  facilmente  nell’  alcool  o,85o.  Il  cloruro  di  iodio,  E  a- 
celato  di  piombo  ,  P  infusione  di  noci  di  galla  operano  pre¬ 
cipitati  nella  soluzione  di  questa  emetina  ,  ma  ninno  ne  pro¬ 
ducono  l’  ammoniaca  caustica  e  la  potassa.  Onesti  alcali  la 
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sciolgono  facilmente,  e  gli  acidi  precipitano  «la  questa  so!»?- 
zione  P  emetina  di  color  bigiccio  ,  la  quale  allesso  si  lascia 
difficilmente  sciogliere  dall*  acqua. 

Da  diversi  sperimenti  fatti  colP  emetina  di  mellone  sopra 
animali  ,  si  raccoglie  ,  di  quasi  nessun  efletto  essere  riuscita 
sopra  tre  conigli.  Dodici  grani  fatti  ingojare  ad  un  gatto,  non 
aveano  prodotto  effetto  sensibile  a  capo  di  quattr’orc,  quando, 
ministratine  altri  sei  grani,  Panimale  ebbe  qualche  lieve  ri- 
gettaraento  di  un  muco  tenace,  gialliccio,  di  breve  durata. 
Sei  altri  grani  mossero,  a  capo  di  mezz’  ora  ,  un’  abbondante 
evacuazione  alvina  acquosa  ,  e  ,  poco  stante  ,  vomiti  ripetuti 
che  seguitarono  per  ben  trenta  ore.  —  A  un  grosso  cane  si 
fece  ingoiare  quaranta  grani  di  emetina  di  mellone  :  a  capo 
di  dieci  minuti  ,  inquietezza  ,  nausea  ,  sforzi  di  vomitare  , 
scolo  abbondante  di  saliva  ,  frequente  spalancare  della  bocca 
a  modo  di  sbadiglio  ,  e  molle  afferrare  co1  denti,  la  mascella 
inferiore  quasi  tremante,  i  diversi  oggetti  che  a  lui  si  offrono. 
Dura  in  questo  stato  per  una  mezz’ora.  Scorse  quattordici  ore, 
niun  segno  più  appresenta  della  ingojata  emetina 5  è  vispo  ed 
avidamente  si  satolla. 

Il  dottor  Karger ,  Consigliere  medico  di  Stato  maggiore, 
fere  sperimento  della  polvere  di  radice  di  mellone  e  dell’  e- 
metiua  sopra  alcuni  infermi  ricoverati  nello  spedale  militare 
di  Lemberg.  La  polvere  fu  amministrata  alla  dose  di  cinque 
grani,  ogni  dieci  minuti.  Da  molte  prove  ei  venne  a  scovrire, 
che  nell’uomo  adulto,  la  massima  dose  per  muovere  il  vomito, 
scevro  da  tutt’altro  accidente,  è  di  venticinque  grani.  L’emetina 
di  mellone  non  fu  provata  che  in  due  individui.  Una  soluzione 
di  due  grani  in  due  oncie  di  acqua  distillata,  faceva  già  vomi¬ 
tare  a  due  cucchiaiate  da  tavola.  Le  radici  di  mellone  impiegate 
dal  Consigliere  Karge",  erano  state  coltivate  entro  letamai.  Forse 
i  melloni  cresciuti  in  campagna,  all’aperto,  operano  diversa- 
mente.  Secondo  un  altro  medico  ,  il  dott.  Langewicz  ,  dieci 
o  quindici  grani  della  radice  di  questi  ultimi  ,  costituiscono 
un  vomitivo  infallibile.  Nuove  e  ripetute  sperienze  difiniranno^ 
se  questa  radice  possa  supplire  all’ipecacuana,  o  se  meriti  al- 


trimeuti  di  essere  accolta  nella  materia  medica.  (  Jllgemcine 
Mtdiz.  Zdiung.  Num.  Lxxvi ,  i833  ). 

Uso  dell 1  iodio  contro,  la  salivazione,  mercuriale  ;  del  Consi¬ 
gliere  Hufeland.  — •  Nello  Spedale  della  Carità  di  Berliuo  ,  il 
dottor  Kluge  ha  confermato  le  osservazioni  del  dottor  Knodt 
circa  all’  efficacia  dell1  iodio  contro  il  tialismo  mercuriale;  per 
opera  di  questo  rimedio,  il  dottor  Kluge  avendo  veduto  ces¬ 
sare  i  dolori  ,  sciogliersi  l1  enfiamento  delle  glandule  ,  arre¬ 
starsi  il  flusso  salivate  ,  e  andare  sollecitamente  a  cicatrice 
gli  ulceri  alla  bocca  indotti  dall1  azione  mercuriale  ;  e  tutti 
questi  benefici  effetti  egli  li  vidde  appalesarsi  nel  breve  giro 
di  quattro  o  sei  giorni  dall1  uso  dell1  iodio  ,  alla  dose  di  due 
grani  al  dì  ,  portandola  successivamente  fino  a  quattro.  Ecco 
la  forinola  usata  dal  dottor  Kluge  :  R.  Iodii  puriss.  gr.  v. 
Spirit.  viti,  rectif.  drachni.  n.  Solo.  et  adde  Jq .  Ciu/ui/noni 
ime.  u  et  se/n.  Syrup.  sirnpl.  u/ic.  sem.  M.  Dose:  dapprincipio 
una  mezza  cucchiaia  due  volte  al  dì  ;  in  appresso  una  cuc¬ 
chiaiata  intera.  (  Journal  dtr  practisch.  Ileilkunde  ). 

Efficacia  deW  ossido  di  zinco  contro  la  epilessia  ;  del  dottor 
SiEfiLER,  —  Le  osservazioni  dell1  Autore  circa  alla  virtù  anti- 
epiletica  dell’  ossido  di  zinco,  sono  principalmente  meritevoli 
dell1  attenzione  del  Pratico,  pella  dose  a  cui  questo  rimedio 
venne  amministrato.  Però  ,  dei  tre  casi  di  epilessia  prodotta 
da  freddo  e  da  spavento  ,  in  due  soltanto  ne  ha  procacciato 
la  guarigione  radicale.  Nel  terzo  si  dovette  riccorrere  all1  ar- 
temisia  ,  ed  è  il  seguente: 

Cristiano  D.  ,  marinaio  ,  di  34  anni  ,  sul  finire  del  i8a3  , 
in  seguito  di  uno  spavento  ,  e  dell1  essersi  esposto  al  freddo, 
fu  preso  da  insulti  epiletici  ,  che,  grado  a  grado  andarono  fa¬ 
cendosi  si  frequenti  ,  che  ricorrevano  ben  due  volle  al  dì.  Il 
28  settembre  del  1824  ,  il  dottor  Siegler  gli  prescrisse  dodici 
grani  di  ossido  di  zinco  ,  da  prendersi  in  due  riprese.  I!  3 
ottobre  ,  niuna  mutazione  era  intervenuta  nell’epilessia:  si  va 
coll1  ossido  di  zinco  a  20  grani  ,  indi  a  3o,  in  due  dosi,  come 
prima.  L1  epilessia  non  si  fa  vedere  per  due  dì  :  Ossido  di 


zinco  4°  grani  ;  poscia  5o  al  giorno  ,  in  due  prese  ,  come 
sopra.  Fino  al  3o  ottobre,  ni  un  accesso  cpiletico.  Fùcomparso 
il  male  in  questo  dì,  si  cresce  la  dose  del  rimedio  a  60  grani. 
Epilessia  nulla  fino  al  17  novembre.  Si  riduce  grado  a  grado 
l1  ossido  di  zinco.  —  Il  20  dicembre  ,  il  malato  credendosi 
guarito  ,  lascia  il  rimedio,  lniatli  ,  non  ebbe  che  due  brevi 
accessi  epiletici  nella  successiva  primavera  ,  eh1  egli  tenne 
per  gli  ultimi  sforzi  del  male.  Se  non  che  ,  amareggiato  cru¬ 
delmente  dalla  perdita  della  moglie,  ['epilessia  riaffacciasi  più 
grave  che  mai.  Il  29  marzo  del  1826  ,  il  dottor  Siegler  rivide 
P  infermo  5  egli  era  da  quattordici  ore  oppresso  da  profon¬ 
dissimo  letargo  ,  con  polso  a  4^  battute  per  minuto  ;  il  ferro 
rovente  non  vale  a  riscuoterlo.  Il  dott.  Siegler  prescrìve  va¬ 
leriana  e  angelica  (,!/!)  ;  ma  nullo  è  fi  effetto  loro,  il  malato 
dura  in  istato  di  letargo  fino  alla  sera  del  3 1 ,  quando,  apre 
gli  ocelli  e  dà  qualche  segno  di  vita.  Al  10  aprile  ,  torna  in 
campo  fi  epilessia.  Il  26  si  ripiglia  fi  ossido  di  zinco  ,  sulle 
prime  a  dieci  grani,  indi  a  quindici,  venti,  eoe.;  ma  invano. 
Il  male  seguita  a  imperversare.  Il  dott.  Siegler  si  volge  ai- 
fi  artemisia,  la  quale,  a  sua  gran  meraviglia  ,  procaccia  la 
guarigione  radicale.  Per  lo  manco  ,  fino  al  i832  ,  il  marinaio 
D.  .  .  . ,  non  avea  più  avuto  sentore  di  epilessia.  (  ivi  ). 

Del  miglior  modo  di  prescrivere  il  carbonaio  di  ferro  \  di 
A.  Bdghmsr.  —  In  Francia  si  usa  di  preparare  questo  rimedio 
estemporaneamente,  tramischiando  il  solfato  di  ferro  col  car¬ 
bonato  di  soda,  come  segue  :  Dee.  Sulfalis  fèrri  Subcarbonatis 
sodae  ana  unc.  semis.  M.  fiat  cani  mucilag.  gammi  arab .  q.  s. 
Boli  Num  XLDIII •  Questa  forinola  è  anzi  difettosa  che  no. 
Ciò  che  importa  si  è  di  cogliere  il  quantitativo  rapporto  dei 
due  sali,  sì  che  i  loro  elementi  possano  giustamente  scambiar¬ 
si.  Nella  formola  succennata  troppa  è  la  quantità  della  soda 
in  rispetto  al  solfato  di  ferro.  Secondo  il  sig.  Buchncr  ,  la 
proporzione  più  giusta  è  di  prendere  inezz1  oncia  di  solfato 
di  ferro  e  due  dramme  di  sotto  carbonato  di  soda.  Però  di 
gran  lunga  preferibile  è  il  bicarbonato  di  soda,  si  perchè  un 
picciolo  eccesso  di  questo  sale  non  può  riuscire  di  alcun 


danno  5  si  perché  per  esso  formasi  un  carbonato  di  ferro  so¬ 
lubile  ,  al  certo  più  efficace  del  sotto-carbonato  di  ferro  inso¬ 
lubile.  In  sua  sentenza,  ancora  più  giovevole  è  il  prescrivere 
il  bicarbonato  di  soda  e  il  solfato  di  ferro  ossidulo  cristalliz¬ 
zato  in  egual  peso,  p.  e.  secondo  la  forinola  seguente:  Ree. 
Ferri  sulphurici  crisiallis.  Natri  bicarbonati  ana  granimi  unum. 

Sacchari,  alb.  gr.  sex.  M.  J.  Pultns.  Dentur  tales  No . 

Stemprata  ciascuna  polvere  entro  un  bicchier  d’acqua  inzuc¬ 
cherata,  forma  una  bevanda  di  sapore  leggermente  ferrigno, 
non  isgradevole  ,  affatto  analoga  ad  un1  acqua  marziale  natu¬ 
rale  che  fosse  raddolcita  con  zucchero.  Buono  consiglio  è 
però  avere  in  pronto  una  quantità  di  polvere  ,  da  serbarsi 
entro  vaso  asciutto  ermeticamente  chiuso  ;  perciocché  l’attrito 
fa  in  sulle  prime  diventare  la  polvere  un  tal  poco  umida  e 
coerente,  e  all’  aria  prestamente  si  secca,  formando  una 
massa  soffice,  consistente  di  color  giallo  bigiccio-verdognolo  , 
a  tal  che  questo  rimedio,  senza  bisogno  di  altra  addizione, 
può  servire  ad  uso  di  trocisci.  Però  ,  riducendo  di  nuovo  a 
fina  polvere,  dopo  24  ore,  la  massa,  a  capo  di  qualche  tempo 
ella  prende  un  color  giallo  d’ocra,  per  altro  senza  nulla  per¬ 
dere  di  sua  proprietà,  purché  serbata  siasi  entro  vasi  asciutti} 
al  versarvi  sopra  un  acido,  svolgendo  essa  sempre  gran  quan¬ 
tità  di  acido  carbonico.  Cautela  indispensabile  alla  prepara¬ 
zione  di  questo  rimedio,  è  la  diligente  triturazione  della  pol¬ 
vere  ,  onde  il  solfato  di  ferro  riesca  perfettamente  scomposto. 
Il  sig.  Buchner  afferma,  valere  questo  rimedio  a  supplire  la 
attività  della  migliore  acqua  minerale  ferrugginosa  naturale,  e 
se  vuoisi  impiegarla  a  modo  di  acqua  minerale  artefatta,  non 
bassi  a  far  altro,  che  agitare  la  ridetta  polvere  entro  una  bot¬ 
tiglia  ripiena  dell’occorrente  quantità  d’  acqua  di  fonte  ;  ver¬ 
sata  la  bottiglia  a  capo  di  un  quarto  d’  ora,  1’  acqua  tiene 
in  soluzione  il  carbonato  di  ferro.  Si  può  altresì  filtrare  que¬ 
st’acqua  e  serbarla  entro  bottiglie  ermeticamente  chiuse.  (  All- 
geni.  Mediali  lische  Zeitung.  Num.  XXI 11.  i833.) 


Del  Creosoto  e  delle  sue  virtù  medicamentose  conira  le  scot¬ 
tature  ,  le  erpeti. ,  la  cancrena  ,  gli  ulceri  scrofolosi  ed  ogni 


genere  di  piaghe  di  cattiva  indole  ;  del  sig.  Rèichekbach  - —  Il 
creosoto  è  una  nuova  sostanza  scoperta  dal  sig.  Beichenbach , 
primieramente  nell1  acido  pirolegnoso  ,  in  appresso  in  ogni 
specie  di  catrame.  Questa  sostanza  e  un  liquido  oleoso  ,  sco¬ 
lorato  ,  trasparente  ,  dotato  di  grande  refrangibilità,  di  odore 
acuto  ,  sgradevole,  analogo  grandemente  a  quello  della  carne 
fumicata,  di  sapore  bruciante  ,  anzi  assai  caustico,  avente 
la  consistenza  dell’olio  di  amandorle,  di  peso  specifico  =  i,o3^ 
sotto  una  pressione  atmosferica  di  o ,772.111  e  a  20°  Cels  (1), 
andante  in  ebollizione  a  2o3°  Cels  ,  e  bruciante  con  fiamma 
che  sa  forte  di  fuligginoso.  Questa  sostanza  non  è  punto  con¬ 
duttrice  dell’elettricità;  a  200  forma  coll’acqua  due  diverse 
combinazioni  ;  l’una  consiste  nella  soluzione  di  una  parte  e  un 
quarto  di  creosoto  in  100  parti  d’  acqua;  P  altra  ,  all1  oppo¬ 
sto,  è  una  soluzione  di  10  parti  d’acqua  in  100  di  creo¬ 
soto* 

La  soluzione  acquosa  di  questa  sostanza  non  altera  il  colore 
dell’  eliotropio  >  nè  della  curcuma  ,  e  non  si  lascia  neutraliz¬ 
zare  dagli  acidi  ,  nè  dagli  alcali,  formando  non  pertanto  gran 
numero  di  composti  con  queste  due  classi  di  corpi. 

Di  tutti  gli  acidi  organici,  l’acido  acetico  quello  si  è  che 
mostra  maggior  affinità  pel  creosoto  ;  questi  due  corpi  si 
sciolgono  reciprocamente  in  tutte  le  proporzioni  ;  egli  pare 
P  acido  acetico  sia  il  solvente  speciale  del  creosoto. 

Questa  sostanza  ,  forma  a  freddo  due  combinazioni  colla 
potassa;  la  prima  é  un  anidro,  liquido,  di  consistenza  oleo¬ 
sa  ;  la  seconda,  è  idratata,  cristallizzata  in  pagliuole  bianche 
del  colore  della  madreperla.  Gli  acidi  ,  perfino  P  acido  car¬ 
bonico  ,  separano  il  creosoto  dalle  sue  combinazioni  senza 
che  perciò  esso  riesca  alteralo  ;  di  questo  stesso  modo  com¬ 
portasi  colla  soda. 

Le  resina,  i  principii  coloranti  resinosi,  e  somiglievoli  so¬ 
stanze,  sono  quelle  che  il  creosoto  intacca  con  maggir  forza; 
esso  le  scompone  persino  a  freddo ,  oppure  le  scioglie  per 


(1)  Il  termometro  di  Celsius  equivale  al  termometro  centigrado. 


intero  $  «  freddo,  forma  *na  soluzione  di  color  rosso-giallic¬ 
cio  colla  cocciniglia  ,  rosso-scuro  col  sangue  di  drago  ,  rosso 
co!  sintalo  rosao  ,  giallo  pallido  col  santalo  citrino,  porpori- 
ilo-scuro  coll'  oricello  ,  giallo  colla  robbia,  giallo-clorato  pi 
zafferano.  Il  creosoto  messo  a  contatto  dell'  indaco,  scioglie, 
però  a  caldo  ,  la  materia  colorante,  la  quale  si  precipita  fui  - 
gnendo  alcoole  e  acqua  5  ma  appena  scioglie  la  gomma  ela¬ 
stica  col  mezzo  dell’  ebollizione  ,  in  ciò  ben  diversamente  daì- 
1'  eupione,  il  quale  con  grandissima  facilità  intacca  essa  gom¬ 
ma  elastica. 

Però,  ancor  più  notevoli  sono  le  seguenti  proprietà  del 
creosoto  :  messo  a  contatto  del  bianco  d'uovo  ,  questo  subi¬ 
tamente  si  rappiglia.  Una  sola  goccia  di  creosoto  versata  in 
una  soluzione  acquosa  allungata  di  bianco  d’uovo,  fa  tosto 
generare  intorno  a  se  delle  pelliccile  bianche  di  albumina 
coagulata. 

La  carne  fresca  ,  lasciata  in  infusione  per  mezz’  ora  o  per 
un'  ora  intera  entro  una  soluzione  di  creosoto  ,  tolta  dal  li¬ 
quido  e  fatta  seccare  ,  non  va  in  putrefazione  esposta  al  ca¬ 
lore  del  sole  5  a  capo  di  otto  giorni  indura,  prende  un  odor 
grato  di  buona  carne  allumata  ,  e  un  color  rosso-bruno.  Collo 
stesso  mezzo  si  può  conservare  il  pesce.  E  siccome  1'  acido 
pirolegnoso  e  1'  acqua  di  catrame  producono  lo  stesso  effetto, 
non  si  può  punto  dubitare  che  il  principio  conservatore  di 
questi  due  liquidi  non  venga  dal  creosoto,  eh'  essi  contengo¬ 
no  ,  e  si  pure  che  il  fumo  non  debba  allo  stesso  principio  la 
medesima  proprietà. 

Bramoso  di  conoscere  come  ,  sotto  queste  circostanze,  operi 
il  creosoto  ,  e  sospettando  che  la  reazione  si  facesse  sul  san¬ 
gue,  il  sig.  lìeichcifrach  ha  messo  successivamente  il  creosoto 
a  contatto  del  siero,  del  grumo  ,  della  materia  colorante  ,  e 
della  fibrina  pura  ,  e  dalle  sue  sperienze  è  venuto  a  conclu¬ 
dere  ,  che  il  creosoto  coagula  1’  albumina  del  sangue  ;  che 
questo  coagulamento  si  opera  all’  istante  se  i  due  liquidi  sono 
concentrati  ,  ma  che  procede  poco  a  poco  se  1'  uno  o  l'altro 
sono  allungati 5  finalmente,  che  il  creosoto  non  intacca  la  fi¬ 
brina  affatto  isolata  da  tutti  gli  alili  principii.  Ora,  si  sa  clic 


I1  albumina  ,  tosto  coagulata,  non  si  putrefa  più  ,  e  clic  la 
fibrina  muscolare  non  pare  suscettiva  per  sè  stessa  di  andare 
in  putrefazione.  Egli  è  per  questa  proprirtà  conservatrice, 
che  il  sig.  Reichenbach  ha  dato  alla  nuova  sostanza  il  nome 

di  creosoto. 

Sull1  organismo  ,  il  creosoto  esercita  azione  deleteria.  Re¬ 
cato  sulla  lingua  ,  produce  acuto  dolore  ;  una  goccia  stillala 
sopra  la  pelle,  distrugge  P  epidemie;  gli  insetti  e  i  pesci  get¬ 
titi  entro  una  soluzione  di  creosoto,  muoiono  prestamente; 
e  muoiono  pure  le  piante  innaffiate  colla  stessa  soluzione. 
Quest1  azione  velenosa  viene  probabilmente  dalla  stessa  pro¬ 
prietà  che  fa  atto  il  creosoto  a  preservare  la  carne  morta 
dalla  putrefazione  ,  quella  da  cui  procede  la  sue  virtù  di  coa¬ 
gulare  P  albumina. 

Ai  medici  son  note  le  proprietà  mediche  del  catrame  ,  dei- 
P  acido  pirolegnoso  ,  dell1  olio  animale  di  Dippel  ,  dell1  acqua 
empireumatica  ,  scoperta  non  è  gran  tempo,  e  che  si  prepara 
aggiungendo  a  caldo  della  creta  all1  acido  pirolegnoso  ordi¬ 
nario  fino  al  cessare  dell’  effervescenza  ,  e  riducendo  colla  di¬ 
stillazione  il  liquore  a  un  poco  più  della  metà.  Il  dott.  Rei¬ 
chenbach  si  è  accertato  ,  che  queste  preparazioni  debbono  al 
creosoto  le  loro  proprietà  medicamentose  e  segnatamente  l’ac¬ 
qua  empireumatica,  da  taluni  predicata  efficacissima  contra  il 
cancro  e  la  cancrena. 

Due  sono  i  processi  per  estrarre  il  creosoto;  l’uno,  dall1  a- 
cido  pirolegnoso,  l’altro,  dal  catrame.  Noi  diremo  del  se¬ 
condo  ,  attesoché  dai  catrame  se  ne  trae  in  maggior  copia  e 
il  processo  è  di  più  facile  esecuzione.  Però  i  due  processi 
non  differiscono  tra  loro  che  nei  primi  tempi  dell1  opera¬ 
zione. 

Entro  storte  di  ferro  strutto  si  distilli  catrame  proveniente 
dalla  distillazione  a  secco  di  corpi  organici  ,  p.  e.  del  legno 
di  faggio  ,  fino  a  che  il  residuo  abbia  la  consistenza  della 
pece  nera.  E  si  avverta  di  cessare  la  distillazione  più  presto, 
anziché  più  tardi;  perciocché  altrimenti  il  residuo,  carboniz¬ 
zandosi  di  nuovo,  introdurrebbe  nel  liquido  distillato  dei  pro¬ 
dotti  empireumatici  della  stessa  natura  di  quelli  che  con  ra- 
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gione  si  vorrebbe  eliminare  con  questa  prima  distillazione.  Il 
liquore  raccolto  entro  i  recipienti  contiene  dell1  olio  e  del- 
l1  acqua  acida  empireumatica  5  si  getti  l1  ultima.  Ora  si  versi 
Polio,  chiamato  olio  di  catrame ,  entro  storta  di  vetro,  e  si 
proceda  a  rettificarlo  :  abbiasi  istessamente  cura  di  non  an¬ 
dare  colla  distillazione  fino  a  secchezza,  e  di  gettare  l1  acqua 
acida  empireumatica  raccolta  di  nuovo  nei  recipienti.  In  que¬ 
ste  due  distillazioni  ,  l1  olio  di  catrame  che  distilla  per  pri¬ 
mo  ,  ha  una  bassa  temperatura  ,  è  leggero  ,  benché  in  modo 
ineguale  ,  il  suo  peso  crescendo  in  ragione  del  calore  ;  at¬ 
tendasi  al  punto  a  cui  l1  olio  va  di  per  se  stesso  a  fondo  del- 
l1  acqua  ;  tutto  quello  che  galleggia  ancora  sopra  P  acqua  ,  è 
povero  di  creosoto  ,  ed  è  formato  in  gran  parte  d1  eupione  e 
di  diverse  sostanze  più  leggiere  che  alterano  la  purezza  del 
creosoto  5  si  getti  adunque  questo  strato  superiore.  Sotto  que¬ 
sto  strato  ,  l1  olio  di  catrame  è  di  color  pagliarino  e  più  pe¬ 
sante  dell1  acqua  ;  si  fa  bruno  all1  aria  ,  esala  un  odore  in¬ 
grato  ,  ed  ha  un  sapore  acido  ,  caustico,  dolce-amaro  ad  un 
tempo;  lo  si  riscaldi  ,  e  si  aggiugna  carbonato  di  potassa  fino 
a  che,  agitando  ,  più  non  si  sprigioni  acido  carbonico;  lot  si 
decanti  per  separarlo  della  soluzione  di  acetato  di  potassa  che 
si  è  formata  ,  e  si  torni  a  distillarlo  entro  una  storta  di  ve¬ 
tro.  Non  si  spinga  la  distillazione  fino  a  secchezza,  e  si  get¬ 
tino  tutti  i  primi  prodotti  che  galleggiano  sopra  l1  acqua. 

Ora,  facendo  sciogliere  l1  olio  in  una  soluzione  di  potassa 
caustica  avente  un  peso  specifico  di  1,1*2  ,  si  sprigiona  molto 
calore  ;  una  porzione  formata  di  eupione  ,  ecc.  punto  non  si 
discioglie  ,  ma  viene  a  galleggiare  alla  superficie  ;  eppcrciò 
si  levi.  Si  versi  la  soluzione  alcalina  entro  una  capsula  aper¬ 
ta,  e  la  si  rechi  lentamente  all1  ebollizione.  Essa  assorbe  avi¬ 
damente  gran  quantità  di  ossigeno  dell’  aria  ,  mercè  il  quale 
assorbimento  si  scompone  un  principio  ossidabile  particolare 
a  lei  trasmischiato  ,  per  cui  la  mischianza  prende  un  color 
bruno.  Raffreddata  all1  aria  libera,  giugnasi  acido  solforico  al¬ 
lungato,  fino  a  che  Polio  sia  messo  in  libertà.  Si  distilli  ,  ma 
con  acqua  cui  siasi  aggiunto  un  poco  di  potassa  caustica.  Sic¬ 
come  P  acqua  scioglie  una  parte  del  creosoto  ,  ciò  richiede  , 


per  evitar*  ima  perdila  maggiore  ,  di  eoobare  di  tempo  in 
tempo  l’  acqua  passata  pella  distillazione.  Si  mantenga  l’acqua 
a  forte  bollimento  ;  nullameno  l’opera  non  avanza  che  a  rilen¬ 
to,  perciocché  la  tensione  del  creosoto  non  è  ancora  grande, 
neppure  a  ioo°  c.  :  però  viene  un  tal  punto,  a  cui  ,  benché 
reggasi  ancora  molto  olio  entro  la  storta,  la  quantità  d’olio  che 
passa  pella  distillazione  diminuisce  notevolmente,  e  il  crescere 
il  fuoco  non  fa  punto  avanzare  l’operazione;  egli  è  questo  il 
momento  d’  interrompere  la  distillazione.  Il  residuo  coutiene 
del  picamaro  ,  una  picciola  quantità  di  questo  corpo  combi¬ 
nato  colla  potassa  ,  del  solfato  di  potassa  ,  un  poco  di  ace¬ 
tato  della  stessa  base  e  il  principio  bruno. 

Si  separi  1’  olio  del  recipiente  dall’  acqua  passata  con  esso 
pella  distillazione,  e  lo  si  sciolga  una  seconda  volta  in  una 
soluzioue  di  potassa  avente  un  peso  specifico  di  i,ia.  Rimano 
di  nuovo  una  quantità  notevole  di  olio  leggiero,  che  non  si 
scioglie  punto,  ed  è  ancora  formato  ili  eupione,  eoe.  e  .  che 
si  vuol  gettare.  Si  faccia  nuovamente  riscaldare  bel  bello  la 
meschianza  fino  a  bollitura  e  all’aria  libera  e  la  si  lasci  raf¬ 
freddare  poco  a  poco;  essa  ha  ripreso  il  color  bruno  ,  ma  in 
grado  più  leggiero.  Si  aggiugna  ancora  acido  solforico  ,  av¬ 
vertendo  questa  volta  di  versarne  un  leggiero  eccesso,  acciò, 
i’  olio  istesso  ne  assorba  una  piccola  quantità  ;  poi  si  lavi 
più  volte  quest’  ultimo  con  acqua  fredda  fino  a  che  non  sia 
più  acido.  Si  ripete  la  distillazione  con  acqua  ,  a  cui  ,  questa 
volta  siasi  aggiunto  non  già  potassa  ,  ma  un  poco  di  acido 
fosforico,  per  togliere  il  poco  d’ ammoniaca  che  1’  olio  an¬ 
cora  rattiene.  Appresso  si  procede  alla  terza  dissoluzione  del- 
1’  olio  nella  potassa  caustica.  Purché  siansi  esattamente  segui¬ 
tale  le  additate  precauzioni  ,  questi  due  corpi  si  combinano 
insieme  senza  lasciar  residuo  di  eupione  ?  e  la  mischianza  , 
riscaldata  all’  aria  libera,  più  non  prende  il  color  bruno;  ma 
piglia  invece  un  leggiero  color  rossiccio.  Tuttavolta,  ben  si 
comprende  ,  se  ancora  vi  fosse  separazione  di  eupione  e  la 
soluzione  alcalina  si  tingesse  di  bruno  ,  che  bisognerebbe  ri¬ 
petere  la  soluzione  nella  potassa  ,  le  tante  volte  che  fosse 
mestieri. 
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Il  creosoto  dell’  ultima  distillazione  non  è  ancora  del  tutto 
puro;  però  lo  si  può  impiegare  per  uso  medico.  Volendo  pu¬ 
rificarlo  adatto  ,  bisogna  distillarlo  con  acqua  pura  ,  poi  ret¬ 
tificare  il  prodotto  di  questa  distillazione,  il  quale  è  soltanto 
idratato;  in  sulle  prime,  finché  il  calore  non  è  forte  ,  passa 
niult’  acqua  nel  recipiente;  grado  a  grado  la  sua  quantità 
vien  meno,  e  poi  cessa  tuli1  affatto  ,  e  nello  stesso  tempo 
distilla  un  poco  di  creosoto.  Gettati  tutti  questi  primi  pro¬ 
dotti  ,  non  vuoisi  raccogliere  il  creosoto  ,  se  non  quando  esso 
distilli  senz’acqua,  il  calore  sia  andato  a  2o3°  c.  Si  potrebbe 
condurre  a  maggior  perfezionamento  quest1  ultimo  lavoro, 
rettificando  un’altra  volta  il  prodotto  della  distillazione,  e 
facendo  passare  i  vapori  attraverso  il  cloruro  di  calcio. 

Circa  alle  virtù  medicamentose  del  creosoto  ,  il  sig.  jR/e- 
c.lienb ach ,  nell’aspettativa  di  essere  ragguagliato  delle  spe¬ 
ranze  ,  che  si  stantio® attualmente  tentando  da  diversi  medici 
di  Vienna,  ha  intanto  divulgato  i  seguenti  fatti,  dei  qnali 
egli  guarentisce  1’  autenticità. 

Scottature.  —  i.a  Osservazione.  Una  fantesca  ,  a  Blanko  , 
ebbe  la  mala  sorte  di  scottarsi  un  braccio  col  ferro  da  sti¬ 
rare.  La  scottatura  avea  cinque  pollici  di  lunghezza  e  due  di 
larghezza.  Medicata  in  sulle  prime  con  una  soluzione  di  ace^ 
tato  di  piombo,  andò  in  suppurazione.  A  questo  periodo,  si 
imprese  a  medicare  la  piaga  ,  quattro  volte  al  dì  ,  con  una 
pezzuolina  imbevuta  in  una  leggiera  soluzione  di  creosoto 
nell’  acqua,  11  nuovo  rimedio,  alle  prime  applicazioni,  pro¬ 
dusse  cociore  ;  ma  la  suppurazione  prestamente  eessò.  A  capo 
del  terzo  giorno  ogni  traccia  d’  infiammazione  era  scomparsa  , 
e  all’  ottavo  guarita  era  affatto  la  piaga. 

2. a  Osservazione.  Un’  altra  fantesca  di  Crusthal  ,  si  scottò 
con  acqua  bollente.  Ella  guarì  nel  breve  corso  di  tre  giorni 
coll’  acqua  di  creosoto  (i). 


(0  L’acqua  di  creosoto  è  una  soluzione  di  due  parli  di 
creosoto  in  cento  parli  di  acqua  calda. 
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3.a  O s sei v azione.  Nello  stesso  periodo  ni  tempo  ginn  pure 
un  carrettiere  ,  che  si  era  procacciato  una  scottatura  al  gi¬ 
nocchio  con  acqua  bollente. 

Rogna  e  Erpeti.  —  Osservazione.  Una  villanella  ,  di 
Blansko  ,  di  17  anni  di  età,  avea  una  specie  di  rogna  alle 
mani.  Lavatasi  per  otto  giorni  con  acqua  di  creosoto  ,  U  epi¬ 
dermide  viziata  staccossi  ,  e  la  rogna  sparì. 

5.a  Osservazione .  Un  fanciullo  ,  di  Blansko  ,  avea  deturpata 
la  superfìcie  del  corpo  da  un  esantema  cronico.  Le  lavande 
con  acqua  di  creosoto,  lo  risanarono, 

fi.a  Osservazione.  Un  cameriere  di  trent1  anni,  era  da  lungo 
tempo  travagliato  da  vera  rogna  alle  mani  ,  alle  avanbraccia, 
e  ai  piedi.  Preso  un  purgante  ,  si  lavò  con  acqua  di  creosoto. 
Però  il  migliorare  andava  a  rilento  5  fece  uso  del  creosoto 
puro  ,  spalmandone  le  parti  ammalate  ,  e  poscia  ungendo  le 
pustule  con  un  unguento  composto  di  creosoto  e  sugna.  Le 
pustole  si  sfaldarono  prestamente  ,  e  il  cameriere  si  trovò 
guarito  a  capo  di  otto  dì. 

7.a  Osservazione ,  Dappoi  lungo  lempo  ,  il  Giudice  di  Blau- 
sko  ,  in  un  colla  sua  famiglia  ,  era  tormentato  da  rogna  sifi¬ 
litica  ,  contra  cui  avea  fatto  uso  ,  senza  prò  ,  dei  mercuriali 
à  dosi  crescenti ,  fino  alla  salivazione  ,  del  decotto  di  sarsa- 
parilia  e  di  china  dolce,  dell1  unguento  anti-psorico  ,  ecc. 
Lavate  le  parti  per  quattordici  giorni  coll1  acqua  di  creosoto, 
non  ne  otteneva  che  scarsi  vantaggi.  Allora  spalmò  i  bottoni 
di  creosoto  puro.  All1  ottavo  giorno  ,  il  Giudice  ha  potuto 
tornare  a1  suoi  nffici  5  a  capo  di  tre  settimane  era  guarito. 

<S.a  Osservazione.  Una  fantesca  di  3a  anni,  era  dappoi  nove 
anni  ,  noiata  da  erpete  squamosa  alle  braccia  e  alle  mani. 
Durante  una  gravidanza  ,  P  affezione  avea  cessato  ;  ma  non 
avea  tardato  a  ricomparire.  Lavande  d1  acqua  di  creosoto 
dapprima,  poscia  frizioni  di  creosoto  puro,  accesero  a  tutta 
la  superfìcie  inferma  una  irritazione,  che  fece  sfaldare  l1  epi¬ 
demie  ,  e  procacciò  la  guarigione.  Tornata  a1  suoi  uffizi,  la 
fantesca  gode  da  nove  mesi  della  più  perfetta  salute. 

9-a  Oeservazione.  Una  donna,  di  fkiritein ,  di  44  ann*  di 
età  ,  era  dappoi  due  anni  molestata  da  erpete  dolente  alla 
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faccia  ,  dal  quale  gemeva  umore  icoroso  5  ne  avea  pur  anco 
sofferto  la  vista.  Tentati  inutilmente  1  mezzi  comuni  ,  si  diede 
a  lavare  la  parte  affetta  con  acqua  di  creosoto  ;  il  sopravve¬ 
nuto  enfiamento  prestamente  svanì  ;  la  cute  seccossi  e  si 
staccò.  Al  ventesimo  giorno  compiuta  era  la  cura  ,  e  ristabi¬ 
lita  la  vista. 

Screpolature.  —  io  a  Ossecrazione  Alcuni  fanciulli  nojati  da 
screpolature  ,  che  non  volevano  rarnmarginarsi  alla  polvere 
di  licopodio,  guarirono  prestamente  con  lavande  di  acqua  di 
creosoto. 

Cancrena.  —  Un  muratore  ,  di  Daubravvitz  ,  per  frattura 
complicata  a  ferita  ,  avea  la  pelle  cancrenata  dall1  anca  al 
ginocchio  :  anzi  la  cancrena  si  era  già  fatta  profonda.  Spal¬ 
mata  la  parte  di  creosoto,  la  cancrena  guarì.  Pero  il  mura¬ 
tore  dovette  soccomber  più  tardi  alle  conseguenze  della  frat¬ 
tura. 

Carie.  —  ii.a  Osservazione .  Un  fanciullo  ,  di  otto  anni  , 
avea  da  lungo  tempo  un1  ulcero  carioso  all1  unghia  del  dito 
grosso  del  piede,  con  enfiamento  dell’osso.  Bagnato  l’ulcero, 
più  volte  al  dì,  con  acqua  di  creosoto,  a  capo  di- cinque 
settimane  era  affatto  cicatrizzato.  —  ia.a  Osservazione.  Allo 
stesso  modo  guarirono  una  giovinetta  di  sette  anni  ,  e  un 
fanciullo  di  cinque  ,  tutti  e  due  affetti  da  ulceri  cariosi  ai 
piedi. 

Odontalgia ,  i3.a  Osservazione.  Una  donna  di  3o  anni,  era 
tormentata  da  continui  dolori  per  un  dente  carioso;  intro¬ 
dotto  nel  cavo  del  dente  del  cotone  imbevuto  di  creosoto  ,  il 
dolore  subitamente  cessò.  Questa  sperienza  ripetuta  tantissime 
volte  ,  diede  sempre  il  medesimo  risultato  ;  a  tal  che  non  si 
saprebbe  a  sufficienza  raccomandare  questo  mezzo  per  cessare 
il  dolore  di  dente  quasi  in  un  attimo  di  tempo.  Soventi  basta 
gargarizzate  l’acqua  di  creosoto;  mezzo  più  sicuro  però  si  è, 
nettato  il  dente  ,  introdurre  o  stillare  nel  cavo  del  dente  una 
goccia  di  creosoto  puro.  Alcuni,  che  da  più  anni  soffrivano 
di  odontalgia  ribelle  ai  palliativi  comuni  ,  guarirono  presto  e 
stabilmente  la  mercè  di  questo  rimedio.  Giova  sperare  che  il 
creosoto  valga  altresì  a  guarire  la  carie.  —  i/pa  Osser .  Una 


fantesca  risanò  di  una  fistola  a  un  dente,  introducendo  dei 
creosoto  nel  foro  fistoloso  esterno. 

Panereccio.  —  i5.a  Osservazione.  Un  bracciante,  di  Palawa, 
di  4o  anni  di  età  ,  avea  al  dito  un  panereccio  d’  indole  cat¬ 
tiva;  pel  quale  si  erano  già  praticate  alcune  incisioni  nelPmi- 
gna.  Egli  guarì  nel  corso  di  tre  settimane  con  applicazioni  di 
acqua  di  creosoto  ,  afforzata  di  creosoto  puro.  —  Resultato 
analogo  si  ottenne  in  un  altro  panereccio  (  i6.a  Osserva*.  )  , 
che  richiedeva  V  estirpazione  dell1  ugna. 

Uleeri  scrofolosi.  ì*].3  Osservazione.  A  Radiz  ,  un  fonditore, 
di  36  anni  di  età  ,  avea  alcune  ulcere  scrofolose  al  collo  , 
con  iscolo  continuo  da  un’orecchio.  Prese  internamente  sol¬ 
furo  d1  oro  con  aloe  e  rabarbaro  ;  si  medicò  le  piaghe  con 
unguento  di  creosoto,  e  si  fece  injezioni  di  questa  sostanza 
entro  l1  orecchia.  In  manco  di  tre  settimane  ,  le  piaghe  cica- 
t alzarono  ,  e  lo  scolo  dell1  orecchia  cessò.  —  i8.a  Osservaz. 
Un  contadino  di  Ober-Lohtw  avea  da  tre  anni  un  ulcero 
scrofoloso  alla  faccia  ;  le  glandole  del  collo  erano  divenute 
grosse  come  un  uovo  di  gallina;  sulla  guancia  stava  un  ulcero 
l.irgo  tre  pollici;  corrosa  ne  era  la  metà  del  naso.  Inutilmen¬ 
te  si  era  fatto  uso  prima  di  mercuriali  ,  di  cicuta  e  di  ogni 
sorta  di  rimedi  decantati  contea  questa  malattia.  Lavata  pri¬ 
mieramente  l1  ulcera  con  acqua  di  creosoto  ,  il  malato  avea 
cura  di  mantenerla  coperta  da  una  pezzuola  imbevuta  nel- 
P  acqua  medesima  ,  e  di  spalmarne  di  creosoto  puro  i  margini. 
Lo  scolo  sanguigno  cessò  subitamente,  e  cessò  pure  la  ?’p- 
purazione  ;  le  glandule  tornarono  al  volume  naturale,  e  la 
guarigione  non  si  fece  lungamente  aspettare.  —  19.*  Osserv. 
Con  lavande  di  acqua  di  creosoto  ,  guarì  nel  giro  di  cinque 
settimane  un  ulcero  antico,  che  pigliava  tutta  la  gamba,  e 
avea  fatto  gonfiare  il  piedi’.  —  20. 8  Osservazione.  Due  ulceri 
al  calcagno,  penetranti  fino  all’osso,  andarono  a  cicatrice 
nello  spazio  di  quattordici  giorni  ,  medicando  le  piaghe  con 
filacce  imbevute  di  acqua  di  creosoto,  che  si  rinnovavano  più 
volte  al  giorno. 

rumor  bianco  ulcerato.  —  ai.8  Osservazione .  Una  fantesca 
avea  sotto  le  tuberosità  della  tibia  una  carie  ,  che  mandava 


marcia  continuamente  ;  il  ginQcciuo  corrispondente  eia  af- 
fetto  da  tumor  bianco.  L’  affezione  durava  da  due  anni  ;  fin» 
ferma,  ridotta  al  marasmo  ,  avea  inutilmente  consultato  gran 
novero  di  medici.  Si  cominciò  dal  recare  entro  la  piaga  delle 
filacce  imbevute  di  acqua  di  creosoto,  e  ,  in  appresso,  in¬ 
trise  nel  creosoto  puro.  L’enfiamento  svanì,  1’  osso  si  sfo¬ 
gliò  e  la  fantesca  riprese  la  salute  per  modo  ,  che  si  strinse 
in  matrimonio.  Il  medico  ,  che  era  stato  testimonio  della  cura, 
volle  provare  su  di  se  stesso  il  creosoto  internamente,  pi¬ 
gliandone  dapprima  una  goccia,  appresso  quattro  goccie ,  in¬ 
corporate  con  polvere  di  gomma  arabica.  Dall’  esperimento 
non  ebbe  a  soffrire  il  più  lieve  accidente. 

Ernottisia .  Uso  interno  del  creosoto.  —  2i.a  Osservazione. 
Un  lavorante  alle  fucine  di  Blansko  ,  tenuto  attaccato  da  ti¬ 
sichezza  polmonare ,  traeva  da  più  anni  una  misera  vita  , 
specialmente  di  primavera  e  di  autunno  ,  nelle  quali  stagioni 
veniva  sopraffatto  da  tosse  e  da  febbre 5  egli  non  poteva  gia¬ 
cere  sopra  uno  dei  lati,  e  di  tempo  in  tempo  dava  sputi  ver¬ 
dognoli,  purolenti,  striati  di  sangue.  Il  solfuro  d’oro,  ch’egli 
andava  pigliando,  più  non  gli  recava  alcun  prò.  Soffriva  da 
sei  giorni  di  ernottisia  ,  quando  gli  si  fece  prendere  quattro 
goccie  di  creosoto  ,  con  zucchero  ;  rimedio  ,  eli1  egli  seguitò 
a  pigliare  per  quattro  dì.  Corse  ore  ,  cessò  lo  sputo  san¬ 
guigno  ,  e  cessò  pure  il  dolore  al  costato  ;  libero  si  fece  il 
respiro  ;  svanì  la  febbre  e  il  lavorante  si  trovò  guarito.  — 
23. a  Osservazione.  Un  sartore  ,  di  Luzaneck,  pativa  da  tre 
mesi  di  emoìtisia  periodica  e  febbre  ;  non  poteva  giacere  su 
di  un  lato  5  lagnavasi  di  dolori  a!  petto,  e  dava  spuli  puro¬ 
lenti  ,  giallo- verdognoli.  Era  giudicato  affetto  di  tisichezza 
polmonare.  Per  quattro  giorni,  prese  quattro  goccie  di  creo¬ 
soto  incorporato  con  zucchero.  Lo  sputo  cessò  subito  dopo  la 
prima  dose  ,  e  1’  infermo  grado  a  grado  guarì  ,  senza  avei4 
fatto  uso  di  altri  rimedi. 

Cancri  ,  ulceri  sifilitici.  —  il\. a  Osservazione.  Una  fantesca 
soffìriva  di  sifilide  dappoi  un  anno  e  mezzo.  Erasi  curata  da 
se,  secretamente ,  saleggiando  gli  ulceri  e  le  escrescenze  di 
vitriolo  turchino.  Il  male  intanto  andò  aggravandosi.  Si  affac- 
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ciarono  ulceri  sopra  tutto  il  corpo ,  gementi  un  icore  corro¬ 
sivo  5  i  più  grandi  occupavano  la  gamba  e  il  dorso.  Le  orec¬ 
chie  non  ne  erano  risparmiate  ;  e  si  grave  era  P  affezione 
alla  gola  ,  che  spenta  quasi  del  tutto  era  la  voce.  La  infer¬ 
ma  mai  avea  fatto  uso  di  mercuriali  ,  e  neppure  si  credette 
ministrargliene.  Si  fecero  lavande  con  acqua  -di  creosoto  a 
tutta  la  superfìcie  ,  e  con  pezzuole  intrise  nello  stesso  liquo¬ 
re  ,  si  cuoprivano  gli  ulceri  più  grandi.  Prestamente  la  mar¬ 
cia  divenne  più  densa  e  cessò  5  gli  ulceri  si  prosciugarono  j 
caddero  le  croste  ,  e  la  fantesca  ricuperò  la  pienezza  della 
primiera  salute,  in  un  col  solito  tono  di  voce.  Durante  la 
cura,  P  inferma  lagnavas»  di  prudore,  quasi  insopportabile,  a 
tutta  la  cute.  —  a5  a  Osservazione.  Una  fantesca,  di  Olio- 
ma  nczan  ,  era  da  tre  anni  attaccata  da  sifìlide,  di  cui  erasi 
istessametite  studiata  di  guarire,  in  secreto,  col  vitriolo  az- 
zuro:  avea  ulceri  alla  gola,  ed  ulceri  lardacei  alle  tibie  de¬ 
stra  e  sinistra  ,  con  enfiamento  delle  ossa.  Con  lavacri  di 
acqua  di  creosoto  ,  e  gargarismi  dello  stesso  liquore,  la  fan¬ 
tesca  speditamente  risanò. 

Ferite.  —  Tutte  le  ferite  fatte  con  armi  da  taglio  ,  con 
alcali  caustici,  andarono  a  cicatrice,  senza  suppurare,  spal¬ 
mate  di  creosoto.  (  Bull .  Thér  i5  oct.  i833.  ) 

Uso  elei  bagni  solforosi  contra  la  chorea  ;  del  signor  Baude- 
locqde  ,  medico  dello  Spedale  dei  bambini.  —  »  Bramoso  di 
conoscere,  dice  Pautore,  il  valore  dei  principali  rimedi  pre¬ 
conizzali  conira  la  chorea,  avea  impiegato  a  modo  di  para¬ 
gone  P  aspettazione ,  le  emissioni  sanguigne,  i  purgativi,  il 
sotto-carbonaio  di  ferro  .  e  le  pillole  di  Mèglin.  Non  traen¬ 
done  alcun  prò  a  favore  delle  cinque  fanciulle  attaccate  da 
chorea  ,  che  avea  sommesso  a  questi  diversi  modi  di  cura  , 
aggiunsi ,  ma  senza  miglior  successo  ,  P  uso  di  un  bagno  tie¬ 
pido  ,  ogni  mattino.  Pensai  in  allora  ai  bagni  freddi  5  ma  , 
nella  stagione  che  correva  (  era  il  mese  di  novembre)  mi 
sembrava  cosa  crudele  e  pericolosa  il  far  prova  di  simile  ri¬ 
medio  in  esseri  così  dilicati  ,  come  sono  i  bambini.  —  Prima 
di  volgermi  ad  usarli  ,  mi  venne  al  pensiero  di  provare  se  ai 


bagni  freddi  non  si  sarebbe  potuto  utilmente  sostituire  i  bagni 
solforosi  5  ed  ho  veduto  i  miei  cinque  malati  guarire  con  sor¬ 
prendente  celerità  .  ,  .  .  Dopo  questo  esperimento  ,  nel  corso 
di  cinque  mesi  ho  impiegato  i  bagni  solforosi  in  altri  venti¬ 
sette  fanciulli  attaccati  da  chorea  ;  venticinque  guarirono,  v 
I  sig.  Bouneau  ,  Bajfbs  e  Guersent  confermarono  P  efficacia 
di  questo  metodo.  Il  sig.  Baiidelocque  non  P  ha  veduto  fallire 
che  in  un  solo  malato,  nel  quale  la  chorea  dura  tuttora  ri¬ 
belle  ad  ogni  rimedio.  Si  può  fare  il  bagno  solforoso  ogni  di, 
per  un1  ora  ,  e  seguitarlo  per  più  o  ;men  tempo  ,  secondo 
la  pertinacia  del  male.  Il  sig.  Baudelocque  concede  ad  un 
tempo  nn  vitto  proporzionato  all’appetito  dell’infermo;  anzi 
raccomanda  di  dar  carne,  pane,  vino  ad  ogni  pasto,  se  l’età 
del  malato  lo  comporta.  Più  volte  ha  veduto  la  chorea  ,  dopo 
un  sensibile  miglioramento,  restarsene  stazionaria  ,  segnata- 
mente  in  fanciulli  che  erano  stati  indeboliti  dalla  dieta,  o 
dalle  emissioni  sanguigne  prima  di  essere  accolti  nello  speda¬ 
le.  In  questi  casi  ,  il  sotto-carbonato  di  ferro  ,  alla  dose  di 
dodici  grani  ,  mattino  e  sera  ,  coadiuvava  maravigliosamente 
l’azione  dei  bagni  solforosi.  (  Bull.  Thèr.  i5  ollob.  i  833.  ) 

Uso  del  sotto-nitrato  di  bismuto  alla  cura  della  diarrea  ;  del 
Dott.  Trousseau.  —  L’  autore  proclama  il  sotto-nitrato  di  bi¬ 
smuto  ,  siccome  il  rimedio  più  efficace  contea  la  diarrea  dei 
bambini.  Si  fa  preparare  delle  polveri  di  tre  grani  di  questa 
sostanza,  con  sei  od  otto  grani  di  zucchero,  e  se  ne  reca  una 
in  sulla  lingua  del  bambino  due,  Ire,  o  quattro  volte  al  dì  ; 
oppure  si  fa  prender-  il  sotto  nitrato  entro  qualche  sciroppo, 
o  in  una  cucchiaiata  di  pappa.  La  dose  è  di  sei  grani  al  giorno 
ai  bambini  di  un  mese  a  sei;  di  otto  grani  a  quelli  di  sei 
mesi  a  un  anno  ;  di  dodici  grani  da  un  anno  a  tre,  di  diciotto 
grani  all’  epoca  della  pubertà. 

La  diarrea  degli  adulti  cede  al  solfato  di  soda  o  di  magne¬ 
sia  ;  il  sotto  nitrato  di  bismuto  riesce  manco  repugnante;  e 
lo  si  può  prendete  al  pranzo  e  alla  cena  ,  in  due  o  t re¬ 
pillole  di  sei  grani  ,  o  in  polvere  ,  in  un  con  qualsiasi  ci 
bo.  Tuttavolta  ,  importa  esser  parco  nel  vitto.  La  diarrea 


3  qi 

ressa  al  secondo  o  quarto  dì.  Vinto  il  male,  si  seguita  il  ri¬ 
medio  per  alcuni  giorni. 

Nella  dissenteria  pertinace  si  impiega  lo  stesso  rimedio  colle 
medesime  precauzioni.  Il  magistero  di  bismuto,  alle  dose  di 
18  o  36  grani,  in  tre  riprese,  conviene  nella  diarrea  che 
precede  o  succede  al  cholera. 

Utile  e  pure  Possido  di  bismuto  nella  dothinenteria,  se,  dopo 
il  ventesimo  giorno  ,  prosegue  la  diarrea. 

Soprattulo  efficace  è  il  sotto  nitrato  di  bismuto  nella  diar - 
rea  cronica,  alla  dose  di  18  a  36  grani  al  dì.  Il  dott.  Trous- 
seau  ne  reca  prove  distintissime.  —  Questo  rimedio  non  rie¬ 
sce  di  alcun  prò  nella  diarrea  dei  tisici ;  esso  vale  a  moderare 
la  diarrea  colliquativa  (  effetto  di  assorbimento  purolento  o 
di  cachessia  cancerosa  }  ma  non  a  combatterne  la  cagione, 
(  Bull.  Thèr.  ) 

Dei  cloruri  alcalini  nelle  affezioni  della  bocca  dei  bambini  ; 
del  Dott.  Constant.  —  Cancrena  della  bocca.  Il  sig.  Rejr  ,  nel 
i8q3  ,  fece  i  primi  sperimenti  contra  questa  malattia,  impie» 
gando  i  cloruri  alcalini  a  modo  di  gargarismo  ,  o  regando  so¬ 
pra  le  escare  globetti  di  filaccia  imbevuti  di  cloruro  di  calce. 
I  signori  Bonneau  e  Gucrsent  ne  confermarono  Pefficacia  nello 
spedale  de1  bambini,  di  Parigi. 

Stomatite  cotennosa.  Nello  spedale  de1*  bambini  (di  Parigi), 
contra  questa  forma  di  stomatite  i  signori  Guersent  ,  Roche 
e  Bonrieau  usano  con  gran  vantaggio  i  gargarismi  clorurati, 
e  il  toccare  tre  o  quattro  volte  al  dì  le  false  membrane  con 
una  soluzione  di  cloruro  di  ealce.  Nella  stomatite  ulcerosa  , 
oltre  i  ridetti  gargarismi,  impiegano  generalmente  il  cloruro 
di  calce  in  polvere  recato  sopra  le  individue  ulcerazioni  (ivi). 

Frizioni  mercuriali  contra  il  panereccio  5  del  dott.  Serre  ,  di 
Alais.  —  Il  dott.  Serre  fu  il  primo  a  raccomandare  le  frizioni 
mercuriali  per  ìsventare  la  suppurazione  nel  panereccio.  71 
dott,  Miquel ,  compilatore  (lei  Bull.  Thèr.,  che  ha  sperimen¬ 
tato  questo  metodo  in  cinque  casi  ,  afferma  non  aver  veduto 
curagioni  più  meravigliose  di  quelle  per  esso  ottenute  nei  casi 
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ridetti,  Poche  ora  bastarono  a  palmare  il  dolore  c  a  ritenere 
P  andare  del  panereccio  alla  suppurazione  ;  il  perchè  egli 
preconiza  le  frizioui  mercuriali  siccome  il  mezzo  più  pronto, 
più  sicuro  e  più  efficace  che  si  possegga  contra  questa  dolo¬ 
rosa  e  talvolta  gravissima  malattia.  Vuoisi  fregare  il  dito  ogni 
quarto  d’  ora  con  una  certa  quantità  di  unguento  mercuriale. 
Il  primo  effetto  è  un  senso  di  freschezza  e  di  atleggiamento  , 
che  riesce  sensibile  tosto  fatta  la  frizione  ;  a  tal  che  il  me¬ 
dico  può  soventi  cerziorare  P  azione  salutare  del  rimedio  pri¬ 
ma  di  lasciare  il  malato.  Dopo  ogni  frizione  si  ravvolga  il 
dito  entro  pannolino  spalmato  di  unguento  mercuriale.  Una 
9  due  dramme  bastano  quasi  sempre  a  compire  la  cura  (ivi). 

Uso  dell’  iodio  nella  carie  delle  vertebre  :  del  doti.  Patterson. 
—  L1  autore  riferisce  tre  casi  di  carie  vertebrale  ,  guariti  me¬ 
diante  P  uso  interno  dell’  iodio  ,  e  che ,  secondo  lui  ,  di¬ 
mostrano  essersi  Parte  arricchita  di  un  mezzo  curativo  ef¬ 
ficacissimo  contra  questa  terribile  malattia.  Eccoli  :  i.°  Caso. 
Giu.  Moran,  era  da  pezza  inabile  al  camminare,  e,  se  non 
sorregendo  le  coscie  colle  mani  ,  poteva  mettersi  a  sedere.  Il 
corpo  della  sesta  vertebra  dorsale  pareva  affatto  distrutto  ; 
quelli  della  settima  e  delP  ottava  erano  pure  notevolmente 
alterati.  1/  infermo  lagnavasi  di  incessanti  e  acuti  dolori  al 
dorso;  avea  il  volto  tinto  di  pallore,  scarne  le  membra  e  il 
corpo;  la  diarrea  alternava  con  abbondanti  sudori  notturni. 
Da  nove  mesi,  portava  al  dorso  due  rottori.  Tentata  inutil¬ 
mente  la  china,  la  cicuta,  P  iosciamo  ,  il  dì  24  del  mese  di 
agosto  del  1 83 1  ,  andò  a  consultare  il  dott.  Patterson  ,  il  quale 
gli  prescrisse  cinque  goccie  di  tintura  di  iodio  ogni  otto 
ore.  Il  17  ottobre  ,  gli  accidenti  morbosi  erano  quasi  per  in¬ 
tero  scomparsi  ,  salvo  il  dolore  causato  dai  cauteri  ,  i  quali 
si  avviavano  alla  guarigione.  Il  3i  ,  P  infermo  ,  riguadagnata 
la  carnagione  ,  chiusi  i  rottori,  cessati  i  sudori  notturni  e  la 
diarrea  ,  tornò  alle  consuete  occupazioni,  pienamente  guarito. 

2.q  Caso.  Maria  G.  .  4  .  ,  di  26  anni  di  età  ,  era  da  più 
mesi  travagliata  da  dolori  alla  regione  lombare,  ove  scorge- 
vasi  un  leggiero  spostamento  dell1  apofisi  spinosi  dell1  ultima 
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vertebra  dorsale  e  delle  due  prime  lombari.  La  compressione 
su  questo  punto  induceva  dolore,  che  si  estendeva  lungo  la 
coscia  destra.  Da  un  ascesso,  situato  all’  anguinaglia  destra» 
usciva  marcia  abbondantissima:  deboli  e  intormentite  erano  le 
membra  inferiori  5  nullo  P  appetito  ;  non  mancavano  sinto¬ 
mi  etici  irregolari.  II  dott.  Patterson  prescrisse  cinque  grani 
di  tintura  di  iodio,  tre  volte  al  dì  5  e  grado  a  grado  andò  cre¬ 
scendo  la  dose  fino  a  dieci,  non  al  di  là.  Sollecito  oltre  modo 
riuscì  il  miglioramento;  P  ascesso  alPangtrinaglia  poco  a  poco 
si  chiuse,  tornò  la  forza  alle  membra  inferiori ,  .gli  accidenti 
alla  spina  cessarono  ;  e  non  corsero  tre  mesi  che  P  infermo 
trovossi  pienamente  guarito, 

3.°  Caso.  Una  damigella  ,  di  temperamento  dilicato  ,  avea 
quattro  o  cinque  anni  prima  sofferto  un  acuto  dolore  al  dor¬ 
so  ,  con  paralisia  degli  arti  inferiori  ,  di  cui  orasene  liberata 
mediante  due  rottori  ,  lasciati  aperti  per  un  anno.  La  dami¬ 
gella  seguitò  a  godere  buona  salute  fino  al  principio  di  aprile 
del  1802,  quando  sentì  di  nuovo  P  antico  dolore  al  dorso,  c’on 
intormentimento  e  dolori  lancinanti  alle  cosci?  ;  smarrita  era 
altresì  la  potenza  di  governare  colla  volontà  i  movimenti  dei 
piedi.  Il  dott.  Patterson  ,  vide  P  ammalata  nel  mese  di  luglio 
del  i83o,  Le  apofisi  spinose  delle  quattro  vertebre  dorsali 
inferiori  sporgevano  per  un  quinto  di  pollice  al  di  sopra  delle 
altre  ;  la  quale  protuberanza  non  offriva  però  le  sembianze 
di  quell1  enfiamento  clic  suole  rivelare  la  corrosione  delle 
vertebre.  Acerbo  dolore  nasceva  al  pigiare  il  tumore  ,  se¬ 
gnatamente  in  corrispondenza  all’  undecima  e  duodecima  ver¬ 
tebre  dorsali.  Il  dott.  Patterson  fece  praticare  frizioni  con  po¬ 
mata  ctibiata  lungo  ciascun  lato  della  spina  ,  e  prescrisse  in¬ 
ternamente  cinque  goccie  di  tintura  d1  iodio  ,  ogni  otto  ore. 
Corse  tre  settimane  ,  il  dolore  al  dorso  e  alle  membra  avea 
cessato  ,  quando  un1  abbondante  epistassi  obbligò  a  desistere 
dall’  iodio.  Cessata  P emorragia  ,  a  capo  di  quattro  o  cinque 
di  tornò  in  campo  il  dolore  più  acuto  che  mai.  Ripreso  il  ri¬ 
medio,  quasi  subitamente  il  dolore  scomparve.  Seguitato  il  me¬ 
todo  curativo  fino  a  tutto  novembre  1882  ,  la  damigella  tor¬ 
nò  a  fiorente  salute  (  The  London  Medicai  Rea.  Jul /,  1 833  ). 


Osservazione  di  Cholera  -morbus  senza  sca  icarnenti  alvini,  la 
materia  cholerosa  stanziando  entro  gli  intestini  tenui ,  scudo  in 
istato  di  stringimento  gli  intestini  grossi  ;  del  dott.  Gaultier 
t> e  Claubry.  ==  Subbietto  rii  questa  osservazione  è  un  uomo 
di  circa  i\o  anni,  di  temperamento  robusto,  e  dedito  a  varie 
maniere  di  scostumatezze.  Due  di  dopo  irno  stravizzo  ,  fu  as¬ 
salito  da  dolori  di  ventre  acutissimi  ,  da  vomiti  abbondanti  , 
prima  dei  cibi  presi  la  sera  ,  poi  rii  materia  cholerosa,  da 
crampi,  ecc.  ,  in  somara  da  tutti  i  sintomi  del  choiera-morbus 
più  distinto,  salvo  gli  scaricamenti  alvini.  A  capo  di  24  ore 
morì.  Infra  le  altre  cose,  V  autopsia  lia  rivelato  1’  ugnatura 
violata  delia  sclerotica,  l’eruzione  psoi  enterica  ,  una  dura  ci¬ 
catrice  sul  finire  del  duodeno,  lasciata  da  un  antico  ulcera¬ 
mento  di  una  piastra  del  Peyer ,  sei  o  sette  ulcerazioni  delle 
stesse  piastre  nel  digiuno;  queste  piastre  nell’ileo  erano  sol¬ 
tanto  più  ingrossate  del  naturale.  Tutti  gli  intestini  gracili 
erano  ripieni,  anzi  rigurgitanti  di  un  liquido  torbido  ,  di 
color  rosato  sporco  ,  analogo  a  quello  trovato  entro  lo  sto¬ 
maco  e  a  quello  sì  pure  che  era  stato  rigettato  per  vomito. 
Tutti  gli  intestini  grossi  aveano  una  dimensione  appena  eguale 
all’ileo,  in  istato  normale;  e  non  era  punto  dubbioso,  che 
non  fossero  in  istato  di  stringimento.  Fessi  per  lo  lungo  ,  si 
trovarono  ripieni  di  notevole  quantità  di  materie  fecciose, 
dure  ,  compatte,  secche  ,  alla  consistenza  e  ai  modo  con  che 
si  lasciavano  sfrantumare  tra  le  dita  ,  paragonabili  all’  uva 
bene  spremuta  e  seccata  per  metà.  —  Questo  fatto  conviene 
con  quello  veduto  dal  dott.  Gcrardin  a  Breslavia,  e  di  cui 
ha  intrattenuto  1’  Accademia  ,  tra  gli  esempi  di  così  detto 
cholera  secco.  Anco  in  cjuesto  caso  ,  non  erano  comparsi 
scaricamenti  alvini,  sebbene  1’  infermo  non  avesse  cessato  di 
vomitare  la  materia  caratteristica  del  cholera.  Gli  intestini 
capivano  gran  quantità  di  liquido  choleroso  ,  e  il  retto,  verso 
la  sua  terminazione  ,  era  in  istato  di  tanto  strignimento  ,  che 
si  sarebbe  appena  potuto  introdurre  una  penna  da  scrivere. 
(  Journ .  Hebdomad.  Juillet ,  1 833 .  ) 

Influenza  dei  bagni  dì  fiume  sopra  V  orina  ;  del  sig.  Bracon 


hot.  —  L1  autore  ha  notato  ,  che  P  orina  espulsa  all1  uscire» 
da  un  bagno  di  fiume,  e  per  qualche  tempo  dopo  ,  non  ha 
odore  ,  è  scolorita  ,  insipida  come  l1  acqua  ,  e  non  tinge  in 
rosso  la  tintura  di  girasole.  L1  ossalato  di  ammoniaca  ,  la  po¬ 
tassa  caustica  ,  il  carbonato  di  potassa  ,  che  ,  or  più,  or  me¬ 
no  ,  producono  precipitati  nell’  acqua  comune,  non  intorbidano 
punto  la  limpidezza  di  quell1  orina,  L1  acqua  di  calce  vi  for¬ 
ma  una  unbecola  ,  e  il  nitrato  d1  argento  produce  un  picciolo 
precipitato  ,  analogo  a  quello  cbe  questo  reattivo  produce  in 
alcune  acque  di  pozzo.  Abbandonata  per  molti  giorni  entro 
un  vaso  aperto  ,  a  una  temperatura  di  23  a  25°,  detta  orina 
non  dava  segno  di  putrefazione.  Analizzata  diligentemente  , 
essa  ha  riullameno  offerto  tutti  gli  elementi  dell1  orina,  però 
in  proporzioni  ben  diverse  dallo  stato  normale.  Infatti  ,  ella 
non  ha  somministrato  che  4/1000  di  materia  solida,  mentre 
che,  giusta  Berzelius  ,  P  orina  ordinaria  ne  contiene  67/1000. 

Però,  non  solamente  all1  uscire  dal  bagno  Porina  appre- 
senta  i  ricordati  caratteri  5  questi  s*  incontrano  altresì  nella 
orina  sommessa  per  qualche  tempo  alt1  impressione  di  uiParia 
fresca  e  umida,  p.  e.  dopo  una  passeggiata  fatta  il  mattino  in 
riva  a  un  fiume  ,  dopo  avere  soggiornato  ,  pur  anco  per  poco 
tempo  ,  entro  una  cantina  ,  ecc.  ecc.  —  Secondo  il  sig.  Bra~ 
connot ,  questi  fenomeni  sono  meno  attribuibili  all1  assorbi- 
himento  del  liquido  ambiente,  ohe  all1  interrotta  traspirazio¬ 
ne  ,  i  cui  elementi  respinti  al  di  dentro  ,  debbono  cercare 
un’altra  via  per  uscire  dal  corpo.  Però,  non  consentiamo  col 
celebre  Chimico,  quando,  richiamando  in  vigore  un’antica 
ipotesi  ,  si  adopera  a  trovare  al  liquido  della  traspirazione  al¬ 
tre  vie  ,  oltre  quelle  della  circolazione ,  per  giugnere  alla  ve¬ 
scica  (,  Journ.  Hcbdomad,  Juillet  ,  1 833  ). 

Della  disparirla  ;  del  sig.  Saladin,  —  11  sig.  Saladin  ha 
scoperto  nella  vera  arigustura  un  nuovo  carattere  alto  a  di¬ 
stinguerla  dalla  falsa  angustura  ,  ed  è  la  presenza  di  un  prin¬ 
cipio  particolare,  a  cui  egli  ha  dato  il  nome  di  cusparina  t 
(da  disparia ).  Si  estrae  questo  principio  trattando  debita¬ 
mente  la  vera  angustura  con  alcoole  a  bassissima  temperatura. 


Appresso  ,  Io  si  purifica  coll’  idrato  di  piombo  ,  1’  etere,  ecc. 
Questo  nuovo  principio  vegetabile  ,  ha  caratteri  propri  che 
lo  distinguono  dalla  brucimi  e  dalla  salicina.  La  cusparina 
non  è  punto  velenosa  ,  neppure  a  gran  dose.  Alle  sue  pro¬ 
prietà,  mostra  analogia  colla  chinina ,  col  genzianino  e  colla 
salicina .  (  Journ .  de  Chimie  Medicale.  Juillel  ,  1 833.  ) 

Azione  della  magnesia  sopra  il  principio  odoroso  della  va¬ 
leriana ;  dei  signori  Grotz  e  Pentz.  —  In  una  mistura,  in  cui 
entrava  china  ,  valeriana  e  magnesia  decaibonata  ,  il  signor 
Pianelle ,  faranno  dieci  anni,  avea  veduto  svanire  al  tutto  Po- 
dorè  della  valeriana  e  la  mistura  ritenere  appena  un  tal  che 
del  sapore  di  questa  radice,  quandoché  il  palato  vi  distin¬ 
gueva  a  tutta  evidenza  P  aroma  e  il  gusto  della  china  offici¬ 
nale.  Giunte  alcune  goccie  di  acido  solforico  alla  mistura,  nel- 
P  atto  svaniva  quasi  affatto  il  suo  color  giallo  rossiccio  ,  si 
accorse  che  da  essa  svolgevasi  forte  odore  di  valeriana  :  ciò 
stante  ,  egli  pareva  si  potesse  congetturare  che  la  magnesia 
avesse  virtù  di  combinarsi  col  principio  odoroso  della  vale¬ 
riana  5  e  che  questa  combinazione  si  lascerebbe  scomporre  da 
tutti  gli  acidi  aventi  maggior  affinità  alla  magnesia  ,  che  col 
principio  di  cui  si  parla  ,  probabilmente  esso  pure  di  natura 
acida.  —  L1  osservazione  del  sig.  Planche  venne  infatti  con¬ 
fermata  dalle  nuove  indagini  dei  signori  Grotz  e  Penlz  ,  i 
quali  con  esatte  sperienze  hanno  effettivamente  trovato,  che  la 
valeriana  contiene  un  acido  particolare  ,  a  cui  hanno  dato  il 
nome  di  acido  valerianico  ,  e  che  da  quest1  acido  dipende  pro¬ 
babilmente  P  odore  singolare  di  tutte  le  preparazioni  farma¬ 
ceutiche  fatte  colla  valeriana.  (  Journal  de  Pharmacic.  Juillet  , 
i 833.  ) 

Morfina  nei  semi  del  Papaver  somniferum •  —  Il  sig.  Accarief 
speziale  a  Valenza  ,  dall1  estratto  dei  semi  di  papavero  ha 
ricavato  della  morfina,  nella  proporzione  di  circa  cinque  grani 
per  ogni  libbra  di  semi  ,  trattando  l1  estratto  sciolto  per 
mezzo  della  magnesia  e  il  precipitato  per  mezzo  dell1  alcoole 
bollente,  eec.  Se  esatti  sono  questi  sperimenti,  ben  male  si 


adopera  ,  in  fare  il  decotto  di  capi  di  papaveri,  a  gettare  i  se¬ 
mi  come  inerti.  (  Journ .  de  chinile  mèd.  Juillet  ,  1 833,  ) 


Preparazione  dell’ antimonio  scevre  d’arsenico  del  sig.  Woitler. 
—  Il  processo  del  sig.  TV ohler ,  tendente  A  procacciare  per 
uso  medico  un  antimonio  affatto  puro  di  qualunque  lega  ar¬ 
senicale  ,  consiste  a  trattare  per  mezzo  del  fuoco  ,  entro  un 
crogiuolo,  una  mischianza  di  una  parte  di  regolo  d’antimonio 
ridotto  a  fina  polvere  con  un  quarto  di  nitro,  e  mezza  parte 
di  carbonaio  di  potassa  o  di  soda  secco  e  polverizzato.  Potria 
pure  servire  il  solfuro  d’antimonio:  però  preferibile  è  il 
regolo  di  commercio,  sì  comune  e  sì  a  buon  mercato.  Trat¬ 
tando  in  appresso  il  residuo  per  mezzo  dell*  acqua  ,  questa 
scioglie  P  arseniato  che  si  è  formato  ,  mentre  P  antimoniato 
insolubile  si  precipita.  Lavato  ripetutamente,  si  tratta  questo 
antimoniato  con  metà  del  suo  peso  di  tartaro  ,  a  moderato 
calore  rovente  ,  per  ottenere  l’antimonio  metallico.  Se  vuoisi 
che  questo  antimonio  di  potassa  serra  alla  preparazione  del 
kermes  o  del  solfo  dorato  ,  è  inutile  di  ridurlo;  basta  farlo 
fondere  con  debite  proporzioni  di  polvere  di  carbone,  di  car¬ 
bonato  di  potassa  e  di  soif>.  —  Diverse  prove,  e  intra  le 
altre,  la  calcinazione,  la  fusione  col  carbonato  di  potassa, 
P  azione  dei  reattivi  i  più  sensibili  ,  non  riuscirono  a  rivela¬ 
re,  nell’  antimonio  preparato  come  si  è  detto,  la  più  lieve 
traccia  di  arsenico.  L’  aggiunta  del  carbonato  di  potassa  è  as¬ 
solutamente  necessaria  alla  purificazione  dell’  antimonio;  la 
sola  azione  del  nitro  non  darebbe  un  effetto  egualmente  com¬ 
piuto  (  Journal  de  Pliarmacie.  Juillet ,  1 833.  ) 

Caso  d ’  iperlrofa  della  membrana  muscolosa  dello  stomaco  j 
di  Fed.  Otto  ,  medico  a  Annaberg  ,  in  Sassonia.  —  La  scienza 
non  possiede  che  un  piccol  numero  di  osservazioni  d’ipertro¬ 
fìa  della  membrana  muscolosa  dello  stomaco.  Morgagni ,  HaU 
ter  o  Baillie  ,  non  ne  parlano  punto.  Meckel ,  nel  Manuale  di 
anatomia  patologica,  accenna  soltanto,  in  generale,  che  lo 
stomaco  dei  grandi  mangiatori  apprcsenta  maggiore  spessezza 
di  pareti,  segnatamente  della  tonaca  muscolosa.  Nelle  Giunte 
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all1  Anatomia  generale  di  Bìchat  ,  il  sig.  Beclard  non  fa  alcuna 
menzione  di  questa  specie  di  ipertrofia  ,  parlando  soltanto  di 
quella  del  cuore  e  della  vescica.  Tra  gli  autori  francesi,  il 
sig*  Louis  si  è  specialmente  occupato  di  questo  argomento  , 
citando,  in  proposito  del  cancro  del  piloro,  due  osservazioni 
d1  ipertrofia  della  muscolosa  delio  stomaco,  eh1  égli  paragona 
alle  pareti  dei  ventricoli  del  cuore,  i  fascetti  facendo  rileva- 
tezza  al  di  sopra;  in  tutti  e  due  i  casi  vi  era  scirro  al  pi¬ 
loro.  1!  perchè  il  sig.  Louis  avea  proposto  la  quistione  se  lo 
strignimento  dell’  orifizio  duodenale  ,  non  sarebbe  la  cagione 
dell1  ipertrofia.  Nel  caso  seguente  del  dptt.  Otto ,  non  vi  avea 
scirro,  nè  stringimento  del  piloro;  ragion  per  cui  questo  caso 
servirebbe  a  confermare  l1  idea  del  sig.  Louis  ,  il  quale  consi¬ 
derava  queste  due  malattie  siccome  ìndipendenti  ,  atteso  Tes¬ 
ser  P  una  frequente  ,  rara  l1  altra. 

Una  donna  di  49  anni  ,  di  aspetto  gracile,  di  temperamento 
sanguigno,  madre  di  molti  figli,  bersagliata  frequentemente 
da  affanni  domestici ,  si  era  avvisata  di  assopire  Pinterno  cor¬ 
doglio  col  darsi  ai  piaceri  della  gola  ;  talché  grado  a  grado  , 
era  divenuta  stranamente  vorace.  Nella  state  del  1827  ,  ella 
lagnavasi  di  dispnea  periodica  ,  e  di  edema  al  piede  destro  ; 
non  era  più  menstruaia  ;  avea  P  aspetto  di  una  donna  sma¬ 
grita  e  malaticcia.  Nuilameno  il  ventre  non  era  gonfio,  nè 
dolente  alla  compressione  ;  buono  si  manteneva  P  appetito  , 
l1  alvo  era  regolare,  la  lingua  netta,  nè  mai  veniva  trava¬ 
gliata  da  nausee  ,  da  gorgogliamenti  .  da  singhiozzo,  o  da  dif¬ 
ficoltà  a  digerire.  1!  respiro  era  facile  ,  deboli  le  pulsazioni 
del  cuore,  il  polso  normale;  P  animo  tristo  e  abbattuto.  Il 
sintomo  predominante  consisteva  in  una  dispnea  periodica  , 
che  ripigliava  tutte  le  sere,  anzi  talvolta  durante  la  notte, 
e  recava  all1  inferma  la  sensazione  di  un  peso  alla  regione  in¬ 
feriore  del  ventre  ,  che  risaliva  a  modo  di  sfera  in  verso  il 
cuore,  e  le  toglieva  il  respiro,*  i  quali  accidenti  duravano  per 
sei  o  otto  minuti ,  e  sempre  lungamente  dopo  la  cena  :  anzi 
coll1  andar  del  tempo 'gli  accessi  si  fecero  sì  gravi,  che  tal¬ 
volta  traevano  P  inferma  a  delirare;  durante  il  male,  tento 
una  volta  di  appiccarsi  a  un  fazzoletto  raccomandato  a  una 


trave.  Sul  principiare  dell’inverno,  lo  smagrimento  fece  spa¬ 
ventevoli  progressi  ,  senza  che  l1  appetito  ne  fosse  punto  sce¬ 
mato,  nè  stentate  riuscissero  le  digestioni;  e  non.  di  manco 
ella  era  caduta  in  tanta  debolezza,  che  era  obbligata  a  star¬ 
sene  sempre  in  letto.  Intanto  l1  acutezza  dai  parosistni  andò 
vieppiù  crescendo  ;  venne  in  campo  il  marasmo,  e  con  questo 
vennero  i  sussulti  dei  tendini,  I1  indebolimento  degli  organi 
dei  sensi  ,  il  coma  ,  il  delirio.  Il  19  dicembre  1827,  la  donna 
morì. 

Autopsia  fatta  dieci  ore  dopo  la  morte.  Organi  del  petto  in 
condizione  normale;  cuore  picciolo  rispettivamente  al  volume 
che  suole  avere  a  quest1  età  ;  una  cucchiaiata  di  siero  entro 
il  pericardio.  Addome.  Mancanza  dell’  omento;  fegato  ,  cisti¬ 
fellea,  milza  in  istato  normale  ;  stomaco  raggrinzato  ,  ispes¬ 
silo,  segnatamente  verso  la  regione  pilorica,  e  lungo  la  grande 
curvatura.,  che  pareva  meno  estesa  della  piccola  curvatura  ; 
vasi  sanguigni  vóti  ;  mucosa  dello  stomaco  spalmata  di  un  in¬ 
tonaco  viscoso,  denso,  ed  essa  stessa  sottile,  quasi  pellucida, 
pprò  di  consistenza  ordinaria  ,  e  sollevata  da  gran  novero  di 
fascetti  muscolosi  della  grossezza  di  una  penna  da  scrivere  , 
che  dalla  grande  insaccatura  s’  avviavano  al  piloro  ;  il  che 
dava  alla  superficie  interna  del  ventricolo,  l’aspetto  della  su¬ 
perficie  di  un  ventricolo  del  cuore.  Al  disotto  di  questi  fa¬ 
scetti  ,  la  muscolosa  formava  uno  strato  di  mezzo  pollice  di 
spessezza.  Il  resto  del  tubo  intestinale  ,  e  sì  pure  le  vie  ori¬ 
narie  ,  in  condizione  naturale.  Questa  osservazione  ,  interes¬ 
sante  per  se  stessa  ,  lo  è  ancor  più  per  essere  mancato  tutti 
i  sintomi  che  avrebbero  dovuto  rivelare  un  sì  grave  altera- 
mento  della  membrana  muscolosa  del  ventricolo.  (.  Hufela.m>’s 
Journal  der  practisch.  Hedkunde.  Februar  ,  1 833  ). 

Introduzione  casuale  di  un  pipistrello  rivo  entro  il  tubo  ga¬ 
stro-enterico  ;  del  dott.  Heymahn  ,  di  OldendorJ.  —  Un  povero 
pastore  ,  dei  contorni  di  Oldendorf  ,  abitava  una  capanna  , 
nella  quale  ogni  notte  errava  uno  sciame  di  pipistrelli.  Sua 
moglie  avea  coricato  presso  di  se  un  suo  figlio  ,  di  tre  anni , 
Mettendogli  tra  le  mani  uà  tozzo  di  pane.  Il  fanciullo  si  ad- 


dormrnta  ,  Fa  bocca  ripiena  e  aperta 5  a  ini  si  accosta  tin  pi¬ 
pistrello  e  s’  inoltra  entro  la  bocca.  Riscossosi  il  fanciullo  , 
chiude  subitamente  le  mascelle  ,  e  il  pipistrello  ,  lungo  l’eso¬ 
fago  ,  si  precipita  entro  lo  stomaco.  Subitamente  sorgono  do¬ 
lori  acutissimi  ,  con  isforzi  di  vomito  e  ematemesi.  Questo 
stato  dura  per  due  ore  ,  poi  ad  un  tratto  cessa.  Il  medico  , 
chiamato  la  dimane  ,  non  sa  prestar  fede  all1  accidente  ;  tut- 
tavolta  prescrive  latte  e  bevande  mucilaginose.  A  capo  di  4^ 
ore  ,  il  fanciullo  espelle  per  secesso  un  grosso  pipistrello  > 
ravvolto,  entro  mucosità  sanguinolenti 5  esso  era  schiacciato  di 
tutto  il  corpo  ,  e  qui  e  là  privo  di  peli.  Il  fanciullo  durò 
fatica  a  ristabilirsi  ,  ma  non  ebbe  sofferte  altre  conseguenze 
da  sì  strano  accidente.  (  HiifelancPs .  Feb  1 833  ). 

♦ 

Dell’  infiammazione  della  vescica  ;  di  Gcglielmo  Coulsoh  , 
medico  del  Dispensario  generale  di  Londra.  —  Scopo  precipuo 
dell’Autore  di  questa  Memoria  ,  è  di  accennare  i  segni  a 
cui  distinguere  l’infiammazione  idiopatica  della  vescica,  secon¬ 
do  che  occupa  la  membrana  mucosa  o  la  muscolare,  e  di 
additare  i  mezzi  più  valevoli  a  combatterla. 

i.°  Infiammazione  acuta  dalla  membrana  mucosa  della  ve¬ 
scica.  Sintomi  di  questa  malattia  sono  uno  stimolo  frequente 
di  orinare  ,  e  un  dolore  acuto  alla  regione  della  vescica,  con 
pungentissime  trafitture  esaeerbantisi  alla  compressione  e  al 
più  lieve  movimento  del  corpo.  L’  infermo  si  lagna  di  un 
senso  di  calore  o  di  scottatura  lungo  1’  uretra  5  e  al  polso 
frequente,  àlla  sete  ardente,  al  calore  della  cute,  annunzia 
di  essere  travagliato  da  febbre  ;  1’  orina  sente  forte  ili  acido  , 
e  spesso  è  torbida  di  fiocchetti  di  linfa.  Se  1’  arte  non  rat- 
tiene  il  male  al  primo  periodo  ,  la  mucosa  può  ulcerarsi  ,  e 
1’  ulcerazione  investire  questa  membrana  lutt’  intera  5  anzi 
può  approfondarsi  ,  per  modo  che  ne  nasca  il  traforamento 
della  vescica  e  si  stravasi  l’orina  entro  la  cavità  dell’addome. 
Talvolta  il  traforamento  si  opera  tra  la  vescica  e  il  retto  in¬ 
testino  o  il  colon  5  più  di  soventi  però  l’ulcerazione  continua 
a  dilatarsi  fino  a  che  distrutta  ne  sia  tutta  la  mucosa,  sì  che 
la  sottoposta  muscolosa  ne  riesce  spogliata,  come  appena  si 
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potrebbe  fare  dal  più  diligente  anatomico.  Ove  l’ulceramento 
non  venga  frenato  ,  ^affezione  si  estende  ad  uno  dei  reni;  la 
rjuale  diffusione  è  meno  rivelata  dal  dolor  locale  ,  che  dalle 
nausee  ,  e  dalP  impossibilità  di  nulla  ritenere  entro  lo  sto¬ 
maco.  Equivoci  sono  i  segni  additati  da  alcuni  medici  per 
distinguere  se  la  marcia  venga  dilla  vescica  o  dai  reni  ;  la 
pervertita  funzione  del  ventricolo,  è  P  indizio  più  sicuro  che 
la  malattia  si  è  dilatata  al  rene. 

La  cura  di  questa  infiammazione  richiede  F  uso  sollecito 
dei  mezzi  antiflogistici  ,  e  successivamente  delle  frizioni  sti- 
biate  ,  dei  cristei  sedanti,  dei  semicupi  ,  e  una  dieta  addice- 
vole.  Tolto  colla  sciringa  il  sospetto  di  pietra  stanziatile  nella 
vescica,  vuoisi  evitare  il  più  possibile  P  introduzione  di  que¬ 
sto  sfromento  in  appresso. 

Attutiti  i  dolori  ,  il  dottor  Coulson  affermi  aver  trovato 
efficacissima  la  decozione  di  pareira-brava,  segnatamente  nella 
forma  cronica. 

Questa  malattia  è  più  frequente  nella  gioventù  e  verso  il 
mezzo  della  vita  ,  che  nella  vecchiaia.  L1  Autore  non  crede 
P  uomo  ne  sia  più  sottoposto  della  donna.  I  patemi,  il  freddo, 
l’abuso  dei  liquori  spiritosi,  le  iniezioni  troppo  stimolanti 
praticate  per  combattere  la  gonorrea  ,  e  alcune  malattie  del 
retto  intéstino  ne  sono  le  più  frequenti  cagioni.  Giusta  Snem - 
mering,  soventi  nasce  per  metastasi  gottosa.  —  Non  è  sempre 
cosa  facile  ii  distinguere  questa  malattia  dalle  affezioni  calco¬ 
lose;  il  dolore  alla  regione  della  vescica,  il  bisogno  frequente 
di  orinare  e  le  orine  sanguinolenti  sono  comuni  a  tutte  e  due 
le  affezioni.  Però  se  il  male  dipende  da  calcolo  ,  egli  è  spe¬ 
zialmente  tosto  votata  la  vescica  ,  che  più  acuto  diviene  il 
dolore;  mentrecchè  nell1  infiammazione  idiopatica  ,  acutissimo 
è  il  dolore  a  vescica  piena  ,  e  si  calma  espulsa  P  orina.  Inol¬ 
tre  ,  nel  primo  caso  ,  più  abbondante  è  il  sangue  nell1  orina 
e  P  uretra  è  manco  irritabile  ,  che  nell1  infiammazione  acuta. 
—  Per  corroborare  la  proposta  diagnostica  ,  il  dott.  Coulson 
reca  diversi  casi  pratici  ,  i  quali  ommettiamo  per  brevità. 

Infiammazione,  cronica  della  membrana  mucosa  della  vescica. 
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Questa  affezione  differisce  dalla  precedente  all1  intensità  de* 
sintomi  e  alla  presenza *del  muco  ,  per  cui  le  fu  imposto  il 
nome  di  catarro  della  vescica.  L1  orina  è  acida  ,  ma  il  muco 
di  cui  è  pregna  è  alcalino  ,  e  tanta  si  è  talvolta  la  copia  del 
muco  ,  che  comunica  questa  proprietà  alla  stessa  orina.  Del 
resto  ,  ^ìandemente  variabile  è  la  quantità  del  muco  ;  orjr 
scarsa  ,  ora  per  modo  abbondante  che  n*  esce  più  libbre  in 
ventiquattr'  ore* 

Le  cagioni  più  comuni  di  questa  forma  di  flogosi  sono  i 
calcoli,  gli  strignimenti  dell1  uretra  ,  l1  ingrossamento  della 
prostata  ;  talvolta  però  è  d’  indole  idiopatica.  In  questo 
solo  caso  ,  il  dottor  Coulson  ha  trovato  efficacissima  la  de¬ 
cozione  di  pareira-brava.  Egli  ha  pure  usalo  con  vantaggio 
il  decotto  di  uva  ursi  colla  tintura  di  muriato  di  ferro.  Se 
v1  ha  ragione  di  attribuire  la  malattia  a  reumatismo  ,  si  usi 
il  colchico  ,  con  picciole  dosi  di  cubeba  e  carbonato  di  po¬ 
tassa.  Però  il  pepe  cubeba  e  il  balsamo  copaiva  richieggono 
grandi  avvertenze  ;  dall1  uso  inconsiderato  di  questi  due  ri¬ 
medi  ,  si  è  spesse  volte  veduto  accendersi  la  flogosi  cronica 
dell  a  vescica. 

Infiammazione  della  membrana  muscolosa.  Sintomi  di  questa 
malattia  sono  un  dolore  acuto,  con  senso  di  costrizione  alla 
regione  della  vescica,  che  in  sulle  prime  si  riduce  a  una  dif¬ 
ficoltà  di  orinare,  accompagnata  da  sforzi  e  da  brividio.  Dap¬ 
principio  l1  orina  esce  a  goccie  ;  in  appresso  impedita  affatto 
ne  è  l1  espulsione  ;  P  addome  si  gonfia  ,  e  Pinfermo  si  lagna 
di  dolori  acuti  e  lancinanti  a  questa  regione  ,  e  soprattutto 
al  retto  intestino.  Il  polso  è  duro  ,  celere  ;  avvi  sete,  calore, 
ansietà  e  nausee  ;  l1  orina  è  di  color  rosso-cupo,  talvolta  san¬ 
guinolenta  ,  di  peso  specifico  notevolmente  maggiore  del  con¬ 
sueto.  Nel  primo  periodo  ,  la  flogosi  interessa  ordinariamente 
il  collo  della  vescica  ,  e  induce  iscuria;  altre  volte  si  eppiglia 
alla  regione  della  vescica  ove  si  aprono  gli  ureteri  ;  anzi  la 
flogosi  seguitando  questi  canali  diviene  cagione  di  più  o  raen 
perfetta  soppressione  d1  orina  ,  e  di  tutti  i  fenomeni  che  con¬ 
seguono  a  questo  accidente.  In  questo  caso,  alia  regione  ipo¬ 
gastrica  avvi  comunemente  dolore  e  intolleranza  alle  pigiati!- 


re.  Se  la  malattia  ha  $ede  alla  regione  posteriore  della  ?esei» 
ra  ,  egli  è  al  retto  intestino  che  P  ammalato  riferisce  il  pià 
de’  suoi  sofferimenti  ;  continuo  è  il  tenesmo. 

Questa  maniera  di  cistite  non  è  gran  che  comune,  e  si  ac¬ 
cende  generalmente  per  impressione  del  freddo  e  per  abuso 
di  liquori  spiritosi.  Talvolta  si  collega  colla  gonorrea  ,  e  di¬ 
pende  dall1  infiammazione  dell1  uretra  ,  che  si  è  dilatata  alla 
vescica  ,  oppure  dall1  azione  dei  rimedi  impiegati  a  curare  lo 
scolamento. 

Questa  malattia  ha  un  andamento  si  celere  ,  che  importa 
dar  subito  mano  a  tutta  la  suppellettile  antiflogistica  ;  vale  a 
dire,  alle  emissioni  di  sangue,  generali  e  locali;  alla  sciringa , 
e  questa  subito  scoppiato  il  male  ,  e  in  appresso,  all1  oppio 
col  calomelano  ,  segnatamente  se  abbiavi  tenesmo.  Questi 
mpzzi  procacciano  subitaneo  alloggiamento  ;  ma  per  poco 
s1  indugi  a  usarli  ,  i  sintomi  vanno  a  tanta  acutezza,  che  ben 
presto  sopravviene  la  morte  ,  preceduta  da  delirio.  Nel  qual 
caso  ,  dice  il  dott.  Coulson  ,  s}  incontra  cancrenata  la  parete 
della  vescica.  —  Però  è  da  dire,  che  dopo  un  assalto  di  acuta 
flogosi,  ben  di  rado  la  vescica  ripiglia  la  consueta  sua  forza. 
La  malattia  veste  la  forma  cronica  ,  sotto  cui  travaglia  il  po¬ 
vero  paziente  ,  deludendo  quasi  sempre  gli  sforzi  del  medico 
che  s’accinge  a  curarla.  (  The  London  Medicai  Gaiette.  Au- 
gust  ,  1 833  ). 

« 

Dell ’  obliterazione  delle  vene  come  mezzo  curativo  delle  va¬ 
rici  ;  di  M.  Davats  (i).  —  Nello  stato  attuale  delle  nostre 
cognizioni  puossi  dire  ,  e  c  >n  ragione,  che  non  v1  ha  metodo 
certo  per  guarire  le  varici  ,  imperciocché  se  ne  ignorano  la 
natura  ,  e  le  cause.  Quindi  non  è  meraviglia  ,  se  Jppocrate  e 
Galmo  pungessero  le  varici  ,  se  C elso  le  abbruciasse  ,  Aezio 
le  cauterizzasse  ,  Paolo  cP  Egina  le  tagliasse  ,  se  alcuni  tra  i 


(O  Articolo  comunicalo  dal  prof.  Luigi  Beraudi,  membro 
corrispondente  dclV  Accademia  Medico -chirurgie  a  di  Ferrara . 
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moderni  si  volgessero,  ,  con  Guido  di  Chauliuc  ,  ai  purganti  , 
ed  ai  salassi  ,  con  Guillemeau  all51  allacciatura  ,  con  Dionis 
alla  fasciatura  ,  con  Pètit  al  taglio ,  e  finalmente  se  i  meglio 
veggenti  si  accontentassero  di  una  cura  meramente  palliativa. 
L’Autore  dimostra  gli  inconvenienti  dei  metodi  sin  qui  usati, 
ed  uno  ne  propone  ,  onde  ottenere  la  cura  radicale  delle  va¬ 
rici  ;  è  questo  V  obliterazione  della  vena.  La  Memoria  è  frutto 
di  lungo  studio,  e  di  lunga  pratica;  e  come  tale  la  stimammo 
degna  di  essere  registrata  in  questi  Annali. 

Inconvenienti  del  metodo  palliativo  nella  cura  delle  varici.  — - 
Che  nelle  varici  non  basti  la  cura  palliativa  ,  s1  apprende  da 
ciò,  che  i  Chirurghi ,  dopo  Ippocrate  ,  pensarono  ad  usare,  o 
consigliare  ben  altri  mezzi ,  come  sarebbero  la  fasciatura  o 
la  calza  di  pelle  allacciata.  Ma  ,  per  non  parlar  della  fascia¬ 
tura  ,  che  niuuo  ignora  quanto  sia  diffìcile  tenere  ferma  al 
sito  ,  osserva  l1  Autore,  come  la  calza  di  pelle  allacciata,  non 
possa  mai  accomodarsi  ad  un  membro  ,  che  cangia  continua- 
mente  di  volume  e  di  forma,  E  realmente  con  questa  calza 
di  pelle  l1  ammalato  debbe  rinunziare  a  qualunque  moto  ; 
altrimenti  gonfiasi  il  membro  ,  diventa  caldo  ,  e  dolente  j  la 
calza  assorbe  il  sudore  ,  s1  indura  ,  irrita  il  membro  ,  fa 
infiammare  la  pelle  ,  ne  nascono  escoriazioni  ,  e  non  è  cosa 
rara  il  vedere  nel  popolo  alcune  persone  affette  da  varici  , 
che  di  tal  modo  procacciano  di  palliare  ,  essere  tormentate 
da  risipole,  le  quali  poi  fan  sì  ,  che  la  pelle  si  faccia  ade¬ 
rente  ai  vasi  sottocutanei  ,  e  ne  nascano  ulcere  larghe  e  pro¬ 
fonde  gementi  sanie  sanguinolenta.  E  quanti,  Curando  le  va¬ 
rici  con  questo  metodo,  giunti  all’età  di  trentanni;  incapaci 
di  sostenere  la  loro  famiglia  ,  menano  una  vita  miseranda  ,  a 
peso  della  società  ! 

Inconvenienti  dell’  allacciatura  nella  cura  delle  varici .  — - 
L1  allacciatura  delle  varici  introdotta  da  Paolo  d’  Egina  ,  ed 
adoperata  dà  Pareo  ,  dall*  arabo  dlbucasis  ,  e  dall1  Eistero  , 
venne  già  anticamente  riprovata  dello  Scultelo.  Vero  è  che 
Everard  Home ,  Brodie  ,  Bèclard  ,  e  Dupuytren  la  richiama¬ 
rono  in  onore  ;  ma  è  vero  altresì  che  Hunter  ,  Travers  e 
Hodgson  non  lasciarono  di  notarile  gli  inconvenienti,  i  quali, 
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secondo  l’Autore,  si  possono  ridurre  a  due  classi  :  i.*  agli 
inconvenienti  minimi  ,  quali  il  flemmone  circorcritto  ,  e  la 
lieve  flebite  ai  capi  della  vena  ;  e  2.°  ai  gravi  ,  come  P  in¬ 
fiammazione  acuta  della  ferita  ,  del  tessuto  cellulare  ,  l’emor¬ 
ragia  talvolta  mortale  ,  e  la  flebite  generale.  Broclie  ,  ed  al¬ 
tri  medici  inglesi  furono  oculari  testimonii  de’  tristi  risul¬ 
tati  sopravvenuti  all’  esporre  la  vena  a  contatto  dell’aria  per 
allacciarla.  —  La  presenza  del  filo  nella  ferita  non  è  cagione 
immediata  della  infiammazione  ,  ma  s’  oppone  alla  riunione 
per  prima  intenzione,  giacche  ,  onde  possa  staccarsi  il  laccio, 
è  necessaria  1’  iufiammazione  espulsiva  ,  la  quale  non  accade 
che  passati  i5  o  20  giorni.  Se  dal  terzo  al  sesto  giorno  sorge 
viva  ,  e  rapida  1’  infiammazione  eliminatoria  ,  la  quale  deve 
separare  la  legatura,  la  vena,  non  essendo  ancora  obliterata, 
produce  una  serie  di  gravissimi  fenomeni  ;  cola  sangue  in 
gran  quantità  dalla  ferita  ,  fassi  una  secrezione  purolenta  ,  e 
i’  infiammazione  ,  diffondendosi  al  tessuto  cellulare  ,  forma 
varii  ascessi  ,  o  sorge  universale  flebile  ,  e  P  ammalato  soc¬ 
combe  (1).  Son  questi  i  più  comuni  accidenti:  citansi  dei  ca¬ 
si  ,  dice  l’Autore  ,  in  cui,  legata  appena  la  varice,  comparve 
una  così  abbondante  ematemesi  ,  la  quale  non  cessò  ,  che  to¬ 
gliendo  P  allacciatura. 

Inconvenienti  del  taglio  delle  varici.  —  Il  taglio  delle  varici, 
quantunque  usato  dagli  antichi  chirurgi  ,  vantato  da  Petit ,  e 
richiamato  m  onore  ai  nostri  giorni  da  Jìichcrand ,  porta  con 
seco  tutti  gli  inconvenienti,  di  cui  femmo  menzione  parlando 
dell’allacciatura.  Ed  in  vero,  rammentando  con  Li. [frane  i  danni, 
che  può  produrre  P  aria  sul  tessuto  venoso  5  P  atroce  flebite  , 
che  per  tal  cagione  può  venire  ,  si  che  P  individuo  può  mo- 


(1)  Hunter,  Reil ,  ed  Abernethy  raccontano  di  aver  arrestala 
la  diffusione  di  una  flebile  mediante  la  compressione  :  si  sa  , 
che  in  questi  casi  P  infiammazione  sale  lurido  la  vena  come  se 
vi  fosse  portala  col  sangue  ,  s"1  impadronisce  de'  grossi  vasi ,  di¬ 
venta  geru  ndi * c  V ammalato  soccombe.  (  lì.  ) 
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rime  in  $4  ore  (Oj  le  grandi  ferite,  che  conseguono  al  taglio 
di  una  vena  varicosa,  altronde  così  difficili  da  guarire  5  f  o- 
perazione  istessa  dolorosissima  (2),  ognuno  converrà  coll1 2  Au¬ 
tore,  che  fan  meglio  coloro,  i  quali,  piuttosto  che  adottare  il 
taglio  ,  s1  appigliano  alla  cura  palliativa  delle  Varici. 

Circolazione  del  sangue  nelle  rene  legate.  —  L1  Anatomia 
Patologica  insegna  ,  che  nelle  varici  dilatasi  il  sistema  delle 
vene  collaterali  a  misura  che  cresce  la  grossezza  della  vena 
varicosa  5  però  consta  dalle  osservazioni  ,  che  può  obliterarsi 
la  vena  ,  senza  ne  venga  in  alcun  modo  perturbata  la  circo¬ 
lazione.  Ma  è  egli  poi^vero,  che  obliterato  il  tronco,  la  circo¬ 
lazione  continui  pelle  collaterali  ,  come  sempre  si  disse  ,  e 
sempre  si  scrisse  ?  «  Non  panni  ,  risponde  l’Autore;  percioc¬ 
ché  ,  se  persiste  la  circolazione  collaterale  per  mezzo  delle 
anastomosi  ,  dovrebbero  persistere  le  varici  ,  come  se  non 
fossero  state  operate.  »  —  Studiando  Panatomica  disposizione 
delie  vene,  fino  a  quest’ora  mal  conosciuta,  (  disposizione,  la 
quale  ci  condurrà  a  spiegare  il  fenomeno  dell1  obliterazione  , 
e  della  persistenza  delle  varici  ,  e  che  forse  ci  mostrerà  il 
mezzo  di  rimediare  alle  medesime)  si  vede,  che  non  s’incontra, 
che  una  sola  anastomosi  tra  lo  spazio  compreso  tra  l1  una  ,  e 


(1)  Riferisce  Lisfranc  ,  che  in  un  individuo  ,  appena  tagliata 
la  varice ,  precipitò  Varia  nel  canale  venoso  5  al  qual  fenomeno 
segui  orribil  fogo  si  della  vena ,  che  in  poco  tempo  condusse  a 
morte  V  ammalato.  Simili  esempi  sono  r feriti  da  Hodgson  nel 
trattato  Delle  malattie  de'le  vene  ,  e  delle  arterie;  e  da  Bre- 
chet  (  Dictionn.  de  med.  voi.  16).  Noi  stessi,  in  compagnia 
del  dott.  Gallo  chirurgo  assistente  all’ Ospedale  di  san  Gìoannt 
di  Torino ,  abbiamo  veduto  nascere  una  flebite  ,  e  mettere  a 
morte  in  meno  di  un  giorno  una  giovinetta  ,  che  si  dovette  sa¬ 
lassare  dal  braccio.  (  B.  ) 

(2)  Racconta  Plutarco  ,  che  Cajo  Mario  si  fece  estirpare  le 
varici ,  che  aveva  alle  gambe  ,  ma,  che ,  vinto  dal  dolore,  non 
potè  resistere  alV  operazione.  (  B.  ) 
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l’altea  valvula  ,  •  che  la  venuzza  che  porta  il  sangue  at 
tronco  ,  costantemente  si  apre  verso  il  margine  libero  del 
tronco  principale.  Le  vaìvule  esse  stesse  sono  tante  Vere  lega¬ 
ture  naturali,  ogni  qualvolta  abbiavi  ostacolo  materiale  alla 
circolazione  al  disopra  di  esse  5  perchè  il  sangue  potesse  libe¬ 
ramente  circolare  ,  abbisognerebbe  dunque  che  su  di  se  me¬ 
desimo  ritornasse.  Ma  le  valvule  ne  pongono  un  invincibile 
ostacolo.  La  circolazione  del  sangue  diviene  adunque  impossi¬ 
bile  ,  perciocché  il  sangue  ristagna  nel  tronco  f  e  nelle  vene. 
—  Ma  ammettasi  ,  che  una  grossa  vena  ,  e  senza  valvula  , 
concorra  al  tronco  *  che  s1  intènde  obliterare  ,  e  che  apporti 
al  tronco  istesso  il  sangue  dalle  estremità.  Se  questa  vena  ha 
delle  anastomosi  colle  vene  profonde  ,  col  tronco  principale  , 
e  sia  senza  valvula  ,  allora  la  circolazione  sarà  possibile  in 
tutta  la  parte  inferiore  della  vena  sottogiacente  alla  sua  im* 
boccatura  :  dunque  la  circolazione  nella  safena,  per  esempio, 
che  si  volesse  obliterare,  e  che  si  legasse  al  ginocchio,  non  è 
possibile  ,  fuorché  quando  ,  abbiavi  un1  anastomosi  senza  val¬ 
vule  ,  ed  una  vena  di  trasporto  ,  con  valvule  ,  avente  la  me¬ 
desima  direzione  delle  vene  principali  ;  ed  ecco  le  due  ca¬ 
gioni  per  cui  persistono  le  varici  in  una  vena  legata  ,  o  cosi 
pure  le  cagioni  dei  cattivi  effetti  e  de*  non  buoni  successi 
veduti  dopo  l1  operazione  dell’  allacciatura  ,  quantunque  la 
ferita  fosse  stata  perfettamente  guarita.  —  Ma  se  la  circola¬ 
zione  consecutiva  alP  obliterazione  è  così  difficile  nel  tronco 
principale  ,  e  raramente  accade  eh1  essa  si  faccia  ;  in  qual 
modo  seguiterà  la  circolazione  del  sangue  nel  membro  ?  Alle 
numerose  radichette  arteriose  succedono  le  venose  numero¬ 
sissime:  in  generale,  le  arterie  minime  derivano  da  un  tronco 
solo  ,  mentre  le  radichette  venose  si  formano  in  molti  tron¬ 
chi  ,  sì  che  puossi  agevolmente  interrompere  la  circolazione 
in  un  ramo,  in  un  tronco,  senza  che  il  sangue  sia  per  que¬ 
sta  cagione  obbligato  a  sviarsi  per  andar  al  cuore.  Dunque  la 
circolazione  prosegue  per  mezzo  di  una  continuità  di  comu¬ 
nicazione  diretta  5  la  quale  comunicazione  esiste  sempre  ,  ma 
maggiore  sì  fa  sotto  lo  sforzo  ,  ed  il  maggior  impulso  del 
sangue  5  quindi  non  è  meraviglia  se  son  si  rari  que’  malori  , 
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ohe  sarebbero  inevitabili  in  seguito  alP  interazione  del  corso 
del  sangue  per  una  vena. 

DAV  obliterazione.  — ‘  Col  nome  di  obliterazione  di  una  vena, 
intende  l’Autore  il  suo  trasformarsi  in  un  cordone  bianco  t 
e  quasi  ligamentoso,  dipendente  da  due  cause  ;  cioè  o  dall’in- 
spessarsi  delle  pareti  della  vena  5  oppure  dall’  aderenza  pri¬ 
mitiva  delle  pareti  opposte  della  membrana  interna.  —  Lo 
ispessarsi  delle  membrane,  e  la  consecutiva  obliterazione  suc¬ 
cedono  sempre  ad  una  compressione  ,  oppure  ad  una  costri¬ 
zione  fatta  sul  tubo  della  vena,  che  non  istracci  le  membrane, 
ma  loro  soltanto  imprima  una  visibile  depressione,  e  le  increspi 
longitudinalmente  ;  il  sangue  ristagna  ,  o  s’  aggruma  al  disot¬ 
to  ,  ed  al  disopra  della  allacciatura,  e  riassorbesi  ,  quando  la 
vena  trasformasi  in  ligamento.  Poco  dopo  fatta  la  legatura,  la 
cellulosa,  che  sta  attorno  ad  essa,  o  comincia  a  condensarsi 
per  linfa  coagulabile  ,  stravasatesi  progressivamente  sì  in 
alto,  come  in  basso,  per  cui  il  diametro  del  tubo  restringesi, 
e  chiudesi  a  poco  a  poco  ;  oppure  ,  intorno  alla  allacciatura 
troppo  sollecitamente  s’accende  P infiammazione  eliminatoria, 
sì  che,  non  essendo  ancora  la  vena  obliterata,  al  cadere  della 
legatura  ,  sgorga  sangue  abbondantissimo  ,  sopravviene  la  fle¬ 
bite,  e  Pinfìanimazione  termina  prestamente  in  suppurazione 
la  quale  riempie  la  vena  ,  e  il  malato  si  muore.  Questo  ge¬ 
nere  di  obliterazione  ,  veduto  da  Tavers  ,  cui  dà  il  nome  di 
interstiziale ,  comincia  sempre  dalla  cellulare,  senza  che  la 
membrana  interna  abbia  alcuna  inclinazione  alla  infiammazione 
adesiva  ;  dal  che  segue  ,  che  tutti  coloro ,  che  ,  per  curar  le 
varici  s’  appigliarono  alP  allacciatura  ,  non  poterono  ottenere, 
che  P  inspessamento  interstiziale  ,  incerto  ,  lungo  ,  difficile  , 
doloroso  f  e  talvolta  mortale.  —  Ma  taluno  dimanderà  :  al- 
P  aderenza  primitiva  delle  pareti  opposte  della  membrana  in¬ 
terna  della  vena  ,  non  potrebbe  egli  conseguirne  P  oblite¬ 
razione  ?  Hunler  ,  Dupuytren  ,  Travers  non  la  negano,  ma  la 
credono  difficilissima  ;  Reil  ed  Abernethy  la  consigliarono,  co¬ 
me  mezzo  efficace  ed  atto  a  frenare  P  infiammazione  suppu¬ 
rativa.  Ma  ,  e  come  ottenerla  ?  L’  Autore  crede  impossìbile 
Pinfiamtn azione  àdesivà  tra  le  membrane  opposte  di  una  vena, 
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se  le  pareti  non  istanno  a  contatto  per  mezzo  di  un1  ulcera¬ 
zione  ,  la  quale  però,  per  picciola  che  sia,  basta  a  obliterare 
la  rena  medesima.  Gli  esperimenti  seguenti  ,  che  trasunliamo 
tra  i  molti  citati  dall1  Autore  ,  ne  fanno  prova.  n  Tentai,  son 
parole  del  sig.  Da.va.iz ,  molte  volte  d’obliterare  negli  animali 
viventi  le  giugolari  esterne  ,  con  un’  ago  ,  eh1  io  faceva  pas¬ 
sare  al  disotto  delle  medesime  ,  e  sul  quale  attorcigliava  un 
filo  a  forma  di  8  :  interrotta  la  circolazione  ,  presto  nasceva 
un  tumore  ,  che  avviluppava  la  vena  ;  e  verso  il  quarto 
giorno  vacillava  P  ago  ,  attesoché  facevasi  una  infiammazione 
eliminatoria  ;  verso  il  quinto  io  toglieva  P  ago,  ma  non  sono 
mai  riuscito  a  ottenere  P  obliterazione  delle  vene.  —  Andai 
più  oltre:  in  due  cani,  nei  quali,  per  mezzo  dell’allacciatura, 
la  pelle  compressa  dal  filo  erasi  stracciata  ,  e  Pago  vacillava, 
chiusi  il  filo  entro  la  ferita  medesima  ;  il  tumore  divenne 
voluminoso,  la  ferita  non  aveva  un  bell’  aspetto  ;  gli  animali 
soffrivano  ,  rifiutavano  gli  alimenti  ;  tolsi  P  allacciatura  5  la 
ferita  con  lentezza  si  cicatrizzò.  Dopo  3o  giorni  uccisi  gli 
animali,  e  la  vena  giugolare,  quantunque  inspessita,  non  era 
però  obliterata.  —  Volli  ancora  serrare  ogni  giorno  il  filo 
sull’  ago  medesimo  ,  fino  a  tagliar  la  vena  5  destossi  una  ge¬ 
nerale  flebite,  e  l’animale  morì. 

Checché  adunque  ne  dica  Bichal  ,  P  infiammazione  adesiva 
di  una  vena  è  molto  più  difficile  di  quella  di  un’  arteria.  E 
cosa  certissima  ella  è,  che  l’infiammazione  di  una  vena  per¬ 
corre  i  suoi  st ad j  senza  destare  sintonia  di  .sorta.  Le  parto¬ 
rienti  ,  talvolta  affette  da  edema  alle  estremità  inferiori,  non 
s’  accorgono  della  loro  malattia  ,  fuorché  quando  la  vena 
obliterata  non  dà  più  passaggio  al  sangue  ,  e  determina  in 
tutto  il  membro  una  sierosa  infiltrazione;  epperciò  dobbiamo 
conchiudere  da  quanto  si  è  detto  intorno  agli  inconvenienti 
della  allacciatura  ,  e  da  questi  esperimenti,  essere  impossibile 
tra  le  pareti  opposte  della  vena  P  infiammazione  adesiva  ,  se 
non  si  tenga  a  contatto  queste  stesse  pareti  opposte  per 
mezzo  di  una  ulcerazione  (1).  Per  dare  maggior  peso  a  questa 


(1)  La  mano  rana  interna  di  una  vena  non  è  si  facile  a  di- 
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proposizione,  TAutore  ha  fatto  i  seguenti  esperimenti.  —  In 
un  cane  di  mezzana  statura  ,  vicinissimo  alfe  clavicole  ,  pose 
una  legatura  ,  come  se  avesse  voluto  salassare  il  cane  dalla 
giugolare  :  la  vena  gonfiossi;  sollevatala  colla  mano  manca,  tra 
il  pollice  ,  e  1’  indice  ,  fece  quindi  passare  da  parte  a  parte 
de1  tegumenti  un  ago  ,  onde  isolare  la  vena  :  prese  allora  un 
secondo  ago  .  e  punse  la  pelle  perpendicolarmente  5  poscia 
la  parete  anteriore  della  vena  ,  quindi  la  parete  posteriore  ; 
inclinò  dappoi  un  poco  in  alto  la  punta  dell1  ago  ,  e  punse 
la  parete  posteriore  della  vena  medesima ,  poi  la  parete  an¬ 
teriore  ,  e  finalmente  la  pelle.  Messe  quindi  le  pareti  della 
Vena  a  contatto  ,  e  legati  gli  aghi  con  filo  ,  caddero  dopo 
cinque  giorni.  Ucciso  l1  animale  ,  si  trovò  la  vena  giugolare 
impermeabile  al  sangue,  e  trasformata  in  imi  cordone  bianco, 
e  ligameritoso.  Non  v1  era  traccia  d1  infiammazione,  non  v’era 
entro  k  vena  sangue  grumoso  ,  il  tessuto  cellulare  era  allo 
stato  normale ,  non  v1  era  tumore  ,  e  si  poteva  nemmeno  di¬ 


vidersi  come  quella  di  uri1  arteria ,  quindi  difficilissima  è  l’a¬ 
derenza  delle  pareti  opposte  senza  lesione ,  che  le  tenga  a  con¬ 
tatto.  Tuttavolta  questa  poca  predisposizione  della  membrana 
interna  (V  una  rena  all1  unione  adesiva,  non  è  incompatibile  colla 
di  lei  grande  suscettibilità  a  contrarre  gravissime  ed  intensis¬ 
sime  infiammazioni  5  anzi  le  indagini  de’  moderni,  provano 
quanto  queste  terribili  jlemmazie  svolgansi  ,  e  menino  a  morte 
in  un  trailo.  Forse  non  a  torto  in  queste  dolorose  circostanze 
si  potrebbe  incolpare  il  modo  di  procedere  all1  operazione  , 
quando  si  mette  allo  scoperto  ,  ed  a  contatto  dell’  aria  ,  vasta 
superfìcie  della  vena ,  per  cui  nacque  prontissima  l1  infiamma¬ 
zione  ;  quindi  se  molti  dè 1  Chirimgi  ,  specialmente  inglesi,  trat¬ 
tarono  le  varici  coll1  incidere  ,  recidere  ,  o  legarle  ,  la  morte  di 
quasi  tutti  gli  ammalati  operali  fece  conoscere  il  pericolo  di 
questo  metodo  di  cura  ,  ed  in  oggi ,  diciamolo  pure  ,  queste, 
operazioni  non  son  fatte  che  da  coloro ,  che  si  recano  a  gloria 
più  di  operare  che  di  guarire .  (  B.) 
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stinguere  ore  erano  penetrati  gli  aghi.  Questo  stesso  esperi¬ 
mento  venne  dall1  Autore  ,  e  con  favorevolissimo  risultato  ri¬ 
petuto  in  sei  altri  cani,  anzi  in  uno  ebbe  a  vedere  già  accesa 
l1  infiammazione  adesiva  dopo  38  ore  dall1  operazione,  e  potè 
ancora  assicurarsi  ,  che  quando  con  un  ago  si  punge  ,  e  si 
mette  a  contatto  le  pareti  del  vaso  ,  si  secerne  tosto  una 
linfa  coagulabile  analoga  a  quella,  che  produce  una  lancetta, 
quando  ,  per  far  un  salasso  ,  si  punge  la  vena.  La  qual  linfa 
si  depone  all1  intorno  dei  punti  irritati  ,  ed  ivi  ,  fa  aderire 
le  pareti  opposte  ,  mantenute  a  reciproco  contatto  per  mezzo 
degli  aghi.  Le  pareti  ,  sono  già  aderenti  a  capo  di  38  ore  } 
P  infiammazione  leggermente  s1  accresce  ,  tende  ad  eliminare 
gli  aghi  ,  che  sono  già  vacillanti  nella  ferita,  e  che  cadreb¬ 
bero  al  quinto  giorno. 

Questo  giusto  ragionare  delPAutore  ,  appoggiato  ai  mento¬ 
vati  esperimenti,  ci  conduce  ad  intendere  il  nuovo  metodo  di 
cura  ,  eh1  egli  propone  per  guarir  le  varici.  Consiste  questo 
metodo  a  irritar  leggermente  i  punti  opposti  della  superficie 
interna  della  vena,  e  nel  medesimo  tempo  a  mantenere  a  con¬ 
tatto  questi  due  punti  opposti  della  membrana  interna.  Un 
semplice  ago  da  cucire  soddisfa  all1  indicazione  ;  con  questo 
pungesi  perpendicolarmente  ,  attraversando  la  parete  anterio¬ 
re  ,  e  la  posteriore  del  vaso  ;  quindi  colla  punta  dell1  ago  , 
rivolta  alquanto  in  alto  ,  si  trafora  nuovamente  la  di  lui 
parete  posteriore  ,  e  poi  l1  anteriore  ,  e  fermasi  in  ultimo 
P  ago  ,  con  filo  attortigliato  a  modo  di  8  ,  come  si  disse  nel 
primo  esperimento  Qi). 

I, 1  .  ,,  ■  i  .  ■  il.,..  . .  i 


CO  Ma  la  puntura  della  rena  fatta  coW  ago  ,  non  potrebbe 
anch'  essa  far  nascere  la  flebile?  Chi  richiama  alla  memoria  che 
quasi  mai  s"1  ebbero  sinistri  accidenti  dall’  acopuntura  ,  e  che 
Bretonneau  potè  impunemente  conficcare  un  ago  nello  slomacot 
e  nel  cuore  di  un  individuo  5  chi  pensa  ,  che  la  flebite  nel  più. 
dt?  casi  più  si  debbe  ascrivere  all *  azione  dell 1  aria  sulla  vasco¬ 
losa  delle  vene  ,  che  non  alP  azione  di  un  ago  pungente  ,  che 
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E  quivi  F  Autore  finisce  il  suo  dire  mostrando  quanto  fre¬ 
quente  in  ogni  tempo  sia  stata  questa  malattia  ,  ed  in  ogni 
luogo  ,  e  come  lo  sia  ancora  in  oggi  ;  poiché  sopra  278  uo¬ 
mini  se  ne  conta  71  di  varicosi..  Egli  inculca  questo  metodo, 
da  esso  lui  con  tanto  profitto  già  messo  in  opera  ,  a  tutti  i 
Ghirurgi  ,  come  quello,  che  può  ossere  di  sommo  vantaggio 
alla  società,  ed  in  ispecie  poi  negli  Ospedali,  i  quali,  secondo 
i  calcoli  di  Briquet ,  racchiudendo  un  terzo  degli  ammalati 
affetti  da  varici  ,  soggiornano  nelle  sale  chirurgiche  per  più 
di  un  mese  ,  recando  alla  amministrazione  ,  per  questa  sola 
malattia  ,  una  spesa  equivalente  al  terzo  della  somma  totale. 
Lasciando  ai  Chirurghi  Italiani  di  mettere  a  prova  questo 
metodo  ,  verremo  brevemente  esponendo  i  difetti  inerenti 
agli  altri  metodi  di  cura  fin  qui  adoperati  nelle  varici,  onde 
abbiasi  modo  di  confrontarli  con  quello  che  propone  P  Au¬ 


tore. 


i.°  Cura  delle  parici  per  inspessamenlo  interstiziale.  —  Que¬ 
sto  metodo  ,  cui  spettano  la  legatura  ,  e  la  compressione  ,  è 
di  cura  difficile,  doloroso,  e  sempre  pericoloso.  Infatti,  grande 
incisione  alla  pelle  ,  azione  dell1  aria  inevitabile  ;  —  conse¬ 
guenza  di.  questa  incisione,  e  di  questa  azione  dell’aria,  quasi 
sempre  una  flebite  mortale;  obliterazione  sovente  incompleta 
anche  al  di  là  dei  20  giorni  ;  caduta  dell1  allacciatura  al  18 
giorno  ;  talvolta  prima  di  questo  tempo  ,  ed  in  allora  emor¬ 
ragie  ,  ulceri,  flebite  generale  e  morte;  guarigione  rara  ,  ed 
incerta  prima  del  terzo  mese  ;  difficoltà  ,  fors’anco  danno  di 
operare  una  varice  mantenuta  da  un’anastomosi;  spese  enormi 
negli  ospedali  cagionate  dal  lungo  soggiorno  che  in  essi  fanno 
i  varicosi. 

2.0  Cura  delle  parici  per  estirpazione  ,  o  per  incisione »  — 1 


rimane  nella  ferita ,  consentirà  coW Autore  ,  che  se  le  femmazie 
della  membrana  interna  delle  pene  non  terminano  mai  coW  a - 
desiane  delle  parti  ,  quella  flogosi  nata  dalla  puntura  dell 1  ago 
determinerà  V  adesione  ,  e  non  mai  una  generai  flebite.  (  B.  ) 
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Questo  metedo  è  ancofa.  più,  doloroso  ,  più  complicato,  c  piu 
pericoloso  del  precedente.  Infatti ,  incisione  più  grande  alla 
pelle  ;  anione  dell1  aria  più  certa  ,  anzi  certa  al  punto  ,  che 
s1  è  visto  nascere  subito  per  questa  una  generale  flebite  ,  e 
terminare  colla  morte  prima  dì  24  ore  ;  superficie  ulcerata  , 
ed  immensa  ,  suscettibile  di  produrre  sinistri  accidenti  ;  gua¬ 
rigione  lenta  ,  e  sempre  difficilissima  ;  soggiorno  ancor  più 
prolungato  negli  ospedali  ;  per  conseguenza  ,  spese  ancor  più 
grandi. 

3.°  Cura  palliativa  delle  varici.  —  Ad  onta  di  qualunque 
metodo  palliativo  ,  la  malattia  termina  sempre  funestamente, 
o  ,  se  non  è  mortale  ,  riesce  dolorosa  a  soffrirsi  ,  e  gli  am¬ 
malali  ,  incapaci  a  qualunque  lavoro  ,  sono  a  carico  della 
Società.  Le  varici  durano  per  tutto  il  tempo  della  vita  ,  mi* 
nacciandola  continuamente ,  sia  per  una  emorragia ,  o  per 
qualch’  altro  accidente.  I  varicosi  riempiono  le  sale  de1  Cro¬ 
nici  t  e  recano  spesa  immensa  agli  Ospedali. 

4.0  Metodo  di  cura  proposto  dall’  Autore.  Questo  metodo  è 
più  semplice  ,  non  doloroso  e  di  niun  pericolo.  Non  si  fa  al¬ 
cuna  incisione  alla  pelle  ;  non  v1  è  azione  dell’aria,  e  con¬ 
seguentemente  niun  sinistro  accidente  consecutivo  a  questa 
causa  ;  obliterazione  completa  al  quinto  giorno  5  non  v’  ha 
caduta  dilla  allacciatura,  e  per  conseguenza  non  infiamma¬ 
zione  eliminatoria  ,  nè  le  temibili  conseguenze  di  questa  ; 
guarigione  radicale  in  quindici  giorni;  facilità  di  operare  una 
anastomosi  ,  che  mantenesse  la  varice  5  spesa  negli  ospedali 
diminuita  del  terzo,  poiché  pel  terzo  meno  di  tempo  ivi  sog¬ 
giornerebbero  i  varicosi.  (  Archives  Générales  de  Mèdecine . 
Maggio  1 833  ). 


Sulla  preparazione  della  digitalina  pura ,  e  sugli  effetti  tera¬ 
peutici  di  questa  sostanza  ,  dei  signori  Lancelot  ,  c  David  di 
Jìucuedlè.  —  L'ultimo  numero  dell1  Obscrvateur  de  VIndre  con¬ 
tiene  una  nota  sulla  preparazione  della  digitalina  pura  del 
sig.  Lancelot ,  farmacista  a  Chatillon  ,  ed  alcune  osservazioni 
soli1  aziona  terapeutica  di  questo  principio  del  dott.  David  , 
d  Ecueillc.  Ecco  in  compendio  questo  importante  lavoro,  che 
noi  vorremmo  fosse  dai  loro  autori  proseguite. j 
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«  Per  quinto  io  sappia  ,  le  sole  indagini ,  dice  il  sig.  Lan- 
celot ,  sull1  analisi  della  digitale  ,  son  quelle  del  sig.  Leroyer  , 
di  Ginevra.  Il  Prof.  Magendie  t  nel  suo  Formolario  ,  descrive 
alla  pag.  296  il  processo  di  quel  farmacista  per  ottenere  la 
digitalina  (impura);  ed  è  in  breve  il  seguente  1  primiera¬ 
mente  ,  si  tratta  la  digitale  coll*  etere  a  freddo  ,  poi  a  caldo 
collo  stesso  agente,  in  una  storta  onde  poter  innalzare  la  tempe¬ 
ratura.  Filtrati  i  liquidi  cosi  ottenuti,  si  sommettono  alla  di- 
stillazione  ,  per  liberarli  dall1  etere.  Al  residuo  della  distilla¬ 
zione  si  giugne  acqua  pura,  la  quale  precipita  la  clorofilla  e 
scioglie  il  principio  amaro.  Questa  soluzione  acquosa  arrossa 
la  carta  tinta  di  eliotropio  ;  la  si  tratta  coll1  idrato  di  pro¬ 
tossido  di  piombo  ,  che  vi  si  discioglie  in  parte  ,  senza  per 
altro  precipitare  la  digitalina.  Allora  si  fa  svaporare  sino  a 
secchezza.  Appreso  si  tratta  il  residuo  coll1  etere ,  il  quale  non 
iscioglie  che  il  principio  attivo  vegetabile  ,  e  isola  il  sale  di 
piombo.  Finalmente  ,  si  fa  svaporare  questa  soluzione  eterea, 
e  la  sostanza  bruna ,  che  si  ottiene  ,  è  la  digitalina  del  sig. 
Leroy  er. 

Mio  primo  obbielto  si  fu  di  ripetere  questo  processo;  Pho 
trovato  quasi  ineseguibile.  L1  etere  ha  un’azione  debole  sul 
principio  amaro  della  digitale,  e  si  ottiene,  a  grandi  spese, 
un  prodotto  quasi  nullo  ,  bruno  ,  piceo  ,  assai  deliquescente. 
Il  sig.  Leroyer  afferma  eh1  esso  restituisce  ,  sebbene  assai  len¬ 
tamente,  il  colore  azzurro  alla  carta  tinta  di  eliotropio  arros¬ 
sata.  Se  per  quest1  ultimo  carattere  .  quantunque  quasi  insen¬ 
sibile  ,  detta  sostanza  si  accosta  agli  alcali  vegetabili  ,  tutti 
gli  altri,  per  confessione  istessa  dell’autore,  nè  la  allontanano 
d’assai.  Infatti  gli  alcali  vegetabili  sono  bianchi  o  quasi  bian¬ 
chi,  polverosi,  o  cristallizzati,  insolubili  nell1  acqua  ,  solubili 
nell1  alcool  ,  inalterabili  ali1  aria;  rinverdiscono  lo  sciroppo 
di  viole,  e  restituiscono  immediatamente  il  colore  azzurro 
alla  carta  tinta  di  eliotropio.  Preoccupato  esclusivamente  del- 
l1  opinione  troppo  generalmente  ammessa,  che  i  principj  at¬ 
tivi  dei  vegetabili  ,  nel  loro  stato  naturale  sono  sempre  com¬ 
binati  cogli  acidi  .  il  sig.  Leroyer  non  ha  potuto  raggiungere 
il  suo  scopo.  Noa  essendosi  scio!  .0  da  un  non  so  quale  pre- 
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giudizio  scientifico  ,  egli  ha  perduto  in  parte  il  frutta  di  s«e 
fatiche. 

Se  trattando  I1  infusione  cogli  ossidi  metallici  ,  non  si  pre¬ 
cipita  il  principio  attivo  della  digitale  (  ciò  che  dovrebbe  im¬ 
mancabilmente  sucedere  per  legge  di  chimica  affinità,  e  pei 
caratteri  degli  alcali  vegetabili  ,  quando  la  digitalina  fosse  ef¬ 
fettivamente  combinata  con  un  acido  )  se ,  io  dico,  gli  ossidi 
metallici  non  la  precipitano  ,  convien  credere  che  la  digita¬ 
lina  stia  unita  con  una  sostanza  ben  diversa  da  un  acido.  Il 
prodotto  ottenuto  essendo  gommoso,  perchè  non  ammettere 
che  la  digitalina  ,  come  gli  olj  e  le  resine  ,  sia  naturalmente 
e  strettamente  combinata  con  una  materia  gommosa  ,  simile 
a  quella  che  rende  questi  corpi  solubili  nell1  acqua?  Ammet¬ 
tendo  questa  teoria  ,  della  quale  mi  propongo  di  mostrare  la 
verità  in  un1  altra  Memoria  ,  ammettendo  questa  somiglianza 
con  certe  combinazioni  sì  facilmente  scomponibili  dagli  acidi, 
e  riflettendo  altresì  alla  solubilità  delle  gomme  ,  all’  insolubi¬ 
lità  delle  resine  e  di  un  gran  numero  di  principj  attivi  ve¬ 
getabili  negli  acidi  allungati  ,  saremo  facilmente  perdotti  a 
tentare  gli  stessi  processi  coi  quali  il  sig.  Robiquet  ha  otte¬ 
nuto  la  materia  zuccherina  della  liquirizia,  e  il  sig.  Pcllctier 
il  peperino.  Questi  precipita  l’infusione  alcoolica  del  pepe  per 
mezzo  dell’  acido  idroclorico  allungato  d’  acqua 5  quello  pre¬ 
cipita  il  decotto  di  liquirizia  per  mezzo  dell’  acido  acetico. 
Solo  colla  suaccennata  ipotesi  si  potè  creare  una  teoria  sod- 
disfacente  di  questi  fatti  ;  perciocché  ,  se  queste  due  sostanze 
fossero  naturalmente  combinate  con  un  acido  ,  nè  1’  acido 
idroclorico  ,  ne  l1  acido  acetico  potrebbero  precipitarle  dalle 
loro  soluzioni ,  stantechè  detti  acidi  danno  origine  quasi  sem¬ 
pre  ,  segnatamente  colle  basi  vegetabili  ,  a  sali  solubilissimi. 

Guidato  da  questa  concatenazione  d’  idee,  io  ottenni  fa  di¬ 
gitalina  pura  nel  modo  seguente  :  ho  trattato  a  più  riprese,  e 
a  un  calore  di  4°°  circa  ,  I’  estratto  acquoso  di  digitale  con 
alcool  a  36°  :  questo  agente  si  è  impossessato  di  tutta  la  parte 
amara  ,  e  ha  lasciato  una  massa  bruna  ,  picea  ,  insipida,  vo¬ 
luminosa  ,  e  deliquescente.  Estratti  1  tre  quarti  dell’  alcool 
per  mezzo  della  distillazione,  il  residuo ,  svaporato  alla  stufa. 
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mi  ha  dato  un  «stratto  bruno  rosso,  amarissimo,  trasparente, 
avidissimo  dell’  umidità  ,  comparabile  giustamente  all’emetina 
del  Code. x:  e  questo  estratto  è  la  digitalina  impura  del  sig. 
Leroyer  ,  ma  acida.  Per  averla  pura  ,  non  si  ha  che  a  scio¬ 
glierla  nuovamente  e  aggiungere  alla  soluzione  acqua  (  otto 
volte  circa  il  suo  peso  )  agguzzata  d’acido  idroclorico  (  3  once 
d’  acido  sopra  i  libbre  d1  acqua  ).  Questa  soluzione  si  sco¬ 
lora  ,  e  tosto  formasi  un  precipitato  fioccoso  ,  gialliccio  ,  ab¬ 
bondantissimo  ,  che  va  crescendo  colPaggiungere  nuova  quan¬ 
tità  d1  acqua  ;  è  questa  la  digitalina  pura  colorata.  Certo  è  , 
che  nel  liquor  acido  ne  rimane  una  mezzana  quantità  ,  allo 
stato  di  sopra-sale  ,  combinata  colP  acido  idroclorico  5  ma  to¬ 
sto  distrutta  dall1  acido  la  combinazione  naturale,  questa  digi¬ 
talina  in  soluzione  si  lascia  facilmente  e  prontamente  preci¬ 
pitare  dalla  soluzione  di  potassa  5  il  liquido  perde  l’amarezza 
e  aggiungendovi  un  eccesso  di  potassa  ,  la  materia  colorante 
della  digitale  torna  a  mostrarsi  di  un  colore  oscurissimo.  Nè 
vuoisi  temere  alcun  inconveniente  dall1  eccesso  di  potassa  $ 
dappoiché  questo  più  non  iscioghe  il  precipitato. 

Si  lascia  al  precipitato  il  tempo  di  formarsi 5  lo  si  decanta, 
e  si  lava  con  acqua  ;  lo  si  decanta  di  nuove  ,  e  così  di  se¬ 
guito  ,  fino  a  che  l1  acqua  di  lavatura  non  arrossa  più  la 
carta  tinta  di  eliotropio.  Allora  si  fa  seccare  a  calore  di  stufa. 
Esso  si  rappiglia  in  una  massa  bruna  ,  lucente  ,  con  frattura 
resinosa  ,  semi-trasparente.  La  polvere  è  di  colore  giallo  ver¬ 
diccio. 

Sciogliendo  nell’  alcool  questa  digitalina  colorata  ,  e  trat¬ 
tandola  più  volte  col  carbone  animale  lavato  ,  si  ottiene  una 
soluzione  quasi  scolorita,  la  quale,  abbandonata  a  svaporazio- 
zione  spontanea  ,  si  cuopre  di  un  leggero  strato  pingue  ,  la¬ 
scia  deporre  dei  fiocchi  granulosi  che  si  riuniscono  e  formano 
nel  fondo  del  vaso  uno  strato  a  bernoccoli,  lucente  ,  quasi 
cristallizzaio  e  scolorito  ;  il  semplice  fregamento  lo  riduce  in 
polvere. 

La  digitalina  pura  così  ottenuta  è  acre  ,  inalterabile  dal- 
l1  aria  :  rinverdisce  lo  sciroppo  di  viole  ,  e  ridona  P  azzuro 
alla  carta  tinta  di  eliotropio  arrossata.  Il  quale  effetto  è  par» 
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ticolarmeute  sensibile  silo  «tato  d’  idrato.  L’  acido  solforico 
concentrato  la  tinge  di  un  bel  rosso  d’aurora,  che  passa  poi 
al  verde  d’  ulivo  :  essa  è  solubile  negli  acidi,  dei  quali  è  pre- 
cipitata  dall’  acqua.  Queste  soluzioni  acide  sono  amarissime. 
Io  non  ho  esperimentato  ,  come  consiglia  il  sig.  Donne  ,  se 
una  goccia  di  soluzione  alcoolica  o  acida  ,  svaporata  sponta¬ 
neamente  sopra  una  lamina  di  vetro  ,  lascia  cristalli  di  cui 
si  possa  determinare  la  forma  col  microscopio. 

L’  infusione  acquosa  di  digitale  lasciandosi  facilmente  pre¬ 
cipitare  dagli  acidi ,  si  potrebbe  estrarne  direttamente  la  di¬ 
gitalina  ,  dopo  di  avére  precipitata  la  maggior  parte  della 
materia  colorante  per  mezzo  di  un  latte  di  calce,  e  del  sotto¬ 
acetato  di  piombo  liquido  ,  operando  nel  resto  come  abbiam 
detto  di  sopra.  Quanto  alf’  economia,  questo  processo  sarebbe 
per  certo,  preferibile  ad  ogni  altro.  Operando  come  ho  detto 
di  sopra,  mi  sono  pure  proposto  di  ottenere,  con  poca  spesa, 
la  digitalina  del  sig.  Lerojrer.  ’> 


Sperienze  cliniche  sopra  la  digitalina  ;  del  sig.  David.  —  Vi 
ha  degli  ammalali  che  non  possono  tollerare  2  grani  di  pol¬ 
vere  di  digitale  continuati  per  alcune  settimane  5  ve  n’  ha  de¬ 
gli  altri,  che,  sotto  le  stesse  circostanze,  ne  sopportano 
4o  e  più  grani.  Era  dunque  primamente  necessario  d1  inda¬ 
gare  se  la  digitalina  mostravasi  incostante  ,  e  se  la  sua  forza 
stesse  in  ragione  della  sua  debole  proporzione  col  peso  della 
polvere  (  due  dramme  per  libbra  ).  La  sua  azione  fu  costante, 
ma  notevolmente  debole.  Eccone  la  prova. 

Oss.  i.a  Una  donna  di  35  anni,  regolarmente  mestruata, 
di  salute  meschina,  e  di  temperamento  linfatico,  pigliava  già 
da  alcuni  mesi  la  polvere  di  digitale  per  malattia  distintissima 
di  cuore.  Suo  padre,  un  fratello  e  una  sorella  erano  morti  di 
tisichezza  con  ipertrofia  del  cuore.  Essa  pure  ha  tutti  i  sin¬ 
tomi  di  una  tisichezza  polmonare  avanzUa,  con  ipertrofia  del 
cuore.  In  fatti,  i  battiti  del  cuore,  sensibili  a  tutto  il  torace, 
l’impulso  alla  regione  precordiale,  la  nulla  risonanza  oltre  i 
limiti  ordinar]  di  questa  regione,  il  polso  vibratorio,  la  soffo¬ 
cazione  ad  ogni  movimento,  lasciano  tanto  minor  dubbio  sulla 
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natura  dell1  affezione  ,  in  quanto  che  tutti  questi  sintomi  non 
variano  che  dal  più  al  meno  ,  e  sono  costanti  sì  di  notte  , 
che  di  giorno.  Sei  grani  di  digitale  ^  al  dì,  tenevano  sensi¬ 
bilmente  rintuzzate  le  contrazioni  del  cuore.  Il  polso  ,  che 
batteva  tra  70  e  74  volte  per  minuto,  erasi  sempre  mante¬ 
nuto  allo  stesso  stato.  Dopo  alcuni  giorni  di  riposo  #  si  fece 
uso  della  digitale,  andando  gradatamente  da  un  ottavo  di  grano 
a  quattro  o  cinque  grani  ogni  ventiquaitr’ore :  le  pulsazioni 
arteriose  non  scesero  mai  al  di  sotto  di  65.  Egli  è  pertanto 
evidente,  che  la  digitalina  è  sottoposta  alle  stesse  leggi  del 
principio  attivo  dell’  oppio.  Infatti  ,  la  morfina  ,  è  ,  per  così 
dire,  inerte  a  paragone  dell1  estratto  d1  oppio.  Essa  non  isvolge 
la  spaventevole  sua  azione  se  non  allo  stato  di  sale.  La  solu¬ 
bilità  della  combinazione,  rende  ragione,  fino  a  un  certo  punto, 
della  sua  grande  attività.  In  un  istante  ,  in  forza  del  suo  ve¬ 
nire  assorbita,  essa  opera  sopra  tutto  il  sistema  nervoso,  m en¬ 
tree  he  ,  se  rimane  insolubile  ,  non  agisce  che  sopra  un  punto 
limitatissimo  del  canale  digerente. —  PelE azione  della  digitali¬ 
na  l’impulso  del  cuore  nella  succennata  inferma,  diminuì,  il 
polso  divenne  molle,  e  l1  .ammalata  ne  trasse  sollievo  momen¬ 
taneo.  Lo  stato  avanzato  della  malattia  non  dava  luogo  a  mag¬ 
giori  speranze.  Il  cervello  e  i  suoi  invogli  ,  gli  organi  dige¬ 
renti,  e  i  diversi  sensi  non  soffrirono  alterazione  alcuna  du¬ 
rante  l1  uso  di  questo  medicamento. 

Oss .  a.a  La  digitalina  si  mostrò  più  attiva  in  un  uomo  di 
5o  anni  ,  di  robusta  costituzione,  di  alta  statura,  travagliato 
da  ipetrofia  del  ventricolo  sinistro  del  cuore  ,  che  lo  obbli¬ 
gava  al  riposo  già  da  quatti'1  anni.  Ai  segni  della  malattia  , 
s1  aggiungeva  l’edema  della  faccia  ,  del  dorso  delle  mani, 
delle  membra  inferiori  ,  e  qualche  volta  delio  scroto.  Due 
grani  di  polvere  di  digitale  e  di  scijla  l1  aveano  sempre  libe¬ 
rato  da  questi  accidenti  idropici  in  capo  ad  un  mese  o  sei 
settimane,  L’  ultima  volta  che  l1  edema  comparve  ,  le  gambe 
erano  talmente  gonfie,  che,  vedendo  nullo  l1  effetto  della  di¬ 
gitale  ,  eh1  egli  prendeva  da  alcune  settimane  ,  io  proponeva 
delle  scarificazioni 5  alle  quali,  perchè  troppo  dolorose,  Eam- 
malato  non  volle  sottoporsi.  Non  potendo  vincere  la  sua  osti- 
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nazione,  sostituii  alla  polvere  di  digitale  ,  la  digitalina  pura  , 
entro  una  pozione  ,  cominciando  da  un  grano,  e  andando  a 
due.  Nel  corso  di  quindici  giorni  ,  P  edema  scomparve.  In 
questo  individuo,  mai  erasi  potuto  crescere  la  dose  della  di¬ 
gitale  oltre  due  grani  ,  senza  indurre  vertigini,  coliche  e  diar¬ 
rea.  La  digitalina  non  ha  prodotto  nè  vertigini,  nè  coliche  ; 
non  diminuì  il  numero  delle  pulsazioni  del  cuore  ,  ma  ne  di¬ 
minuì  la  forza  5  P  impulso  era  divenuto  appena  sensibile  du¬ 
rante  P  uso  di  questa  sostanza.  Quest’  uomo  non  chiama  in 
aiuto  P  arte  medica  se  non  quando,  dalla  gonfiezza  delle  gam¬ 
be,  è  forzato  a  stare  in  casa. 

Oneste  osservazioni  bastano  per  provare  che  la  digitalina  è 
tra  i  principj  attivi  dèlia  digitale,  e  che  l’  azione  sua  è 
debole  a  paragone  di  eguali  dosi  di  polvere.  Il  si g.  Lancelot 
opina  che  lo  stato  acido  o  alcalino  del  succo  gastrico  e  il  ca¬ 
lore  dello  stomaco  possano  modificare  l’azione  della  digitalina. 
Continuando  le  loro  ricerche  sull’  azione  di  questo  medica¬ 
mento  ,  i  signori  Lancelot  e  David  promettono  di  non  per¬ 
dere  di  vista  quest1  idea.  (  Gaz.  mèds  ) 

Sulla  struttura  de1  vasi  linfatici  5  Memoria  letta  alla  Società 
medica  di  emulazione  di  Parigi  li  2  ottobre  p.  p.  dal  Professore 
B.  Mojon.  —  Il  prof.  Mojon  avendo  messo  sotto  P  azione  del 
microscopio  alcuni  vasi  linfatici,  aperti  nella  loro  lunghezza, 
stesi  sopra  una  lastrina  di  vetro  ,  ha  veduto  che  le  pretese 
valvole  o  ripiegature  della  loro  membrana  interna  non  esi¬ 
stono  altrimenti  5  ma  che  in  loro  vece  vi  sono  delle  fi  b  1  il  le 
circolari  a  guisa  di  altrettanti  sfinteri,  i  quali,  diminuendo  di 
tratto  in  tratto  il  lume  del  tubo  linfatico,  danno  luogo  a  quelle 
nodosità  che  si  rimarcano  all’  esterno  de’  linfatici  medesimi. 
Tale  struttura  si  osserva  sppcialmente  allorché  questi  sono 
molto  dilatati  dalla  materia  con  cui  si  sono  injettati  ,  oppure 
quando  si  trovano  in  uno  stato  ,  si  direbbe  quasi  varicoso  : 
come  si  vede  ne’  cadaveri  degli  anassarcatici. 

La  tunica  fibrosa  de’  linfatici  ,  della  quale  parla  assai  este¬ 
samente  il  Mascagni,  è  sembrata  al  Mojon  essere  costituita  da 
maggior  numero  <ìi  filamenti  che  vanno  direttamente  da  uà 
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un  ristrìngimento  all1  altra,  che  di  quelli  con  direzione  più 
o  meno  obliqua  ,  constituendo  una  specie  di  stuoja.  I  fila¬ 
menti  ,  o  fibre  longitudinali  hanno  le  loro  due  estremità  at¬ 
taccate  alle  trasversali  che  costituiscono,  secondo  il  Mojon ,  gli 
sfinteri  o  ristringimenti  de1  linfatici  :  cosicché  contraendosi 
dette  fibre  longitudinali  avvicinano  uno  sfintere  all1  altro,  men¬ 
tre  le  fibrille  oblique  diminuiscono  il  diametro  de1  linfatici 
medesimi. 

Mediante  un  tal  meccanismo  fisico-vitale,  il  fluido  contenuto 
in  essi  è  obbligato  ad  attraversare  uno  sfintere  aperto,  mentre 
il  sottoposto  sta  chiuso;  e  quindi  a  progredire.  Questo  mo¬ 
vimento  peristaltico,  ha  qualche  analogia  con  quello  degli  in¬ 
testini.  * 

$i  osserva  questo  movimento  vermicolare  assai  bene  nei 
vasi  lattei  mesenterici  degli  animali  che  si  sezionano  ,  due  o 
tre  ore  dopo  d1  averli  ben  nutriti. 

Ammettendo  siffatta  organizzazione  de1  linfatici,  si  pub  con¬ 
cedere  al  Darwin  e  ad  altri  il  moto  retrogrado  de1  fluidi  in 
essi  contenuti  ;  il  che  non  sarebbe  conciliabile  con  resistenza 
di  un  apparato  valvuloso.  Il  Mojon  non  ha  potuto  osser¬ 
vare  altre  ripiegature  ,  a  guisa  di  valvula  ,  della  membrana 
interna  de1  linfatici,  che  ne1  loro,  così  delti,  corniy  ossia  ango- 
losità  o  biforcazioni.  Se  realmente  i  linfatici  fossero  vai  villosi, 
perchè  ,  aprendo  nella  sua  lunghezza  un  linfatico  ,  presenta 
esso  sempre  due  mezze  lune  paralelle ,  di  spazio  in  ispazio  , 
Y  una  a  destra  e  l1  altra  a  sinistra,  e  mai  una  o  due  metà?  Il 
che  però  dovrebbe  accadere  assai  di  sovente,  se  queste  mezze 
lune  fossero  vere  valvole,  come  quelle  delle  vene. 

La  difficoltà  che  s1  incontra,  talvolta  ,  nell1  injettare  de1  lin¬ 
fatici  in  direzione  contraria  del  fluido  che  li  percorre  ,  è  do¬ 
vuta  a  quelle  borse  o  sacchetti  formati  dagli  sfinteri  e  dal  ri- 
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lassamente  dell®  loro  pareli.  Queste  specie  di  piccoli  sacchetti, 
riempiendosi  della  materia  iniettata ,  si  gonfiano  ,  c  chiudono 


quindi  r  apertura  del  linfatico. 

Dal  vedere  che  1’  iniezione  de1  linfatici  ,  con  diversi  liquidi 
coloriti,  non  si  espande  nè  nel  tessuto  cellulare,  nè  nel  pa¬ 
renchima  de1*  visceri,  a  meno  di  una  qualche  lacerazione,  crede 
il  Moion  che  i  linfatici  non  abbiano  alcun  orificio  aperto,  come 
il  vorrebbe  la  pluralità  de1  notomisti.  Egli  opina  che  abbiano 
essi  origine  da  un  semplice  filamento  celluloso,  che  diven¬ 
gano  progressivamente  villosità,  indi  capillari,  e  per  ultimo 
veri  tronchi  linfatici.  Stabilisce  quindi  che  l’azione  assorbente 
si  fa  in  origine  per  imbibizione  a  traverso  le  porosità  de1  loro 
ramoscelli  più  esili  ,  a  similitudine  d1  una  spugna.  Una  volta 
il  liquido  penetrato  per  tal  mezzo  nella  cavità  de*  rami  più 
piccoli  ,  s1  avanza  ne’  tronchi  maggiori  pel  mezzo  qui  sopra 
indicato  (1). 

Conservazione  del  virus  vaccinico .  —  Si  può  assicurare  la 
buona  qualità  del  virus  vaccinico  ,  e  preservarlo  da  qualun¬ 
que  alterazione,  sottraendo  totalmente  le  croste  vacciniche  dal 
contatto  dell’  aria.  Per  ottenere  tale  scopo,  basta  coprire  que¬ 
ste  croste  di  varj  strati  successivi  di  bianco  d’  uovo  ,  che  si 
lascia  seccare  ogni  volta  ,  e  allorché  1’  intonaco  albuminoso 
ha  una  sufììcente  spessezza  ,  si  termina  P  operazione  coll1  ap¬ 
plicarvi  un  ultimo  strato  di  natura  resinosa  ,  sia  di  vernice  , 
sia  di  tintura  balsamica.  Esperienze  comparative  continuate 
per  oltre  i5  anni  hanno  dimostrato  ,  che  le  croste  cosi  con¬ 
servate,  sono  da  preferirsi  d’  assai  ,  per  1’  innesto  ,  alle  ero* 


(i)  Queste  osservazioni  sulla  struttura  de 1  vasi  linfatici  del 
nostro  Italiano  vennero  verificaie  in  Parigi  da  varj  illustri  ana¬ 
tomici. 
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ste  recenti  senza  preparazione,  o  al  virus  conservato  tra  le 
lastrine  di  vetro, 

DelV  ipertrofia  delle  glandule  mammarie  nelle  donne  5  del 
profi.  Cerutti  ,  di  Lipsia.  —  Già  Galeno  avea  notato  non 
essere  questa  malattia  accompagnata  da  alteramente  di  strut¬ 
tura  della  gianduia.  Dopo  di  lui,  Scaligero ,  Barlolino  e  Pai * 
mulini  ne  divulgarono  degli  esempli.  Boulli  parla  di  una  donna 
di  Koenisberg  ,  che  avea  le  due  mamelle  cresciute  a  tanto 
volume  ,  che  era  obbligata  a  sorreggerle  mediante  fascie;  cia¬ 
scuna  pesava  3o  libbre  all’  incirca.  Si  stava  per  procedere  al- 
r  amputazione  ,  quando  Boulli ,  sopravvenuto  a  caso,  dalle 
antecedenze  della  malattia  venne  a  scovrire,  che  l’insolito  svi- 
luppamcnto  delle  mammelle  dipendeva  da  soppressione  del 
flusso  menstruo.  Gli  emmenagoghi,  i  derivativi  ,  le  scarifica¬ 
zioni  ai  malleoli,  le  coppette  alle  coscie,  richiamarono  ia  men- 
struazione  e  ricondussero  le  mammelle  al  volume  normale.  — 
Una  dama,  di  28  anni  d’età,  ebbe  soppresso  il  tributo  lunare 
peli1  uso  incauto  di  un  piediluvio  freddo^  durante  la  notte  le 
mammelle  si  fecero  per  modo  gonfie  e  dolenti,  che  la  dimane 
dovette  guardare  il  letto.  Richiamata  la  mestruazione  mercè  il 
salasso  al  piede,  il  seno  tornò  alla  primitiva  grossezza.  (  Lan - 
som,  Obs ,  med .,  191)»  Nelle  Transazioni  filosofiche  peli1  anno 
1669,  Dorsten  ha  dato  la  storia  di  una  giovane,  di  tempera¬ 
mento  anzi  delicato  che  no,  la  quale  allo  svegliarsi,  dopo  un 
sonno  tranquillo,  si  avvide  di  straordinario  ingrossamento  delle 
sue  mammelle,  per  cui  fu  costretta  a  rimanersene  a  letto.  L^in- 
grossamento  veniva  da  replezione  dei  vasi  lattei;  la  mammella 
sinistra  avea  3y  pollici  di  circonferenza,  e  18  di  altezza  ;  la 
destra  era  larga  3i  pollici  ,  alta  17.  Dorsten  fece  uso  di  fo¬ 
menti  moliitivi ,  e  di  revellenti  ;  il  seno  un  tal  poco  de- 
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crebbe  ;  se  non  che  la  debolezza  dell1  inferma  non  permise 
si  seguitassero  delti  mezzi.  La  menstruazione  mancava  dap¬ 
poi  sei  mesi  5  invano  si  tentò  di  riattivarla.  La  giovane  mori; 
la  mammella  sinistra  pesava  64  libbre  ;  la  sostanza  non  ne 
era  punto  alterata  5  il  tessuto  glandulare  era  preso  da  pura 
ipertrofìa.  —  Hey  (  Praclical  Observations  on  Surgerjr  )  ha 
veduto  più  casi  analoghi  ,  e  tutti  dipendenti  da  soppressa 
menstruazione.  Infra  gli  altri  ,  egli  parla  di  una  giovinetta  , 
di  i3  anni,  la  quale,  aU’affacciarsi  del  primo  tributo  lunare, 
non  osando  ,  per  esuberante  sentimento  di  pudore  ,  confidare 
ad  altrui  V  emergente  ,  lavava  ogni  dì  le  vesti  e  ,  così  ba¬ 
gnate  ,  le  si  indossava  nuovamente.  Ne  venne  ,  che  il  flusso 
menstruo  si  arrestò  :  vano  riuscì  ogni  mezzo  per  richiamarlo* 
Intanto  le  mammelle  crescevano  a  vista  d1  occhio  ,  a  tal  che 
P  inferma  non  poteva  camminare  se  non  ricurva  della  perso¬ 
na,*  sorreggeva  le  mammelle  colle  ginocchia,  stando  seduta.  Si 
volle  estirpare  la  mammella  sinistra,  siccome  la  più  grossa; 
essa  era  affatto  distaccata  dal  muscolo  gran-pettorale,  ma  sana 
del  resto  ;  pesava  i5  libbre.  L1  inferma  guarì  ,  avendo  però 
ritenuta  una  lieve  curvatura  della  colonna  vertebrale. 

Osiandir  e  Jordens  hanno  veduto  l1  ipertrofia  delle  mam¬ 
melle  accompagnare  la  gravidanza,  e  svanire,  cessata  la  febbre 
del  latte.  Il  prof.  Cerutti  ebbe  a  osservare  un  caso  analogo 
in  una  donna  ,  di  29  anni  ,  di  lasso  e  debole  temperamento, 
vivente  nell’indigenza  ,  ma  pure  di  mezzana  salute.  Ella 
avea  avuto  il  primo  tributo  lunare  verso  il  sedicesimo  anno 
di  età.  Uscita  gravida,  non  ebbe  a  soffrire  alcuna  irregolarità 
nell'andare  della  gestazione,  nè  al  parto.  Se  non  che  nè  il 

0 

suo  ,  nè  altri  bambini  aveano  potuto  pigliare  le  mammelle  , 
le  quali  fin  da  quell1  epoca  sperano  già  sensibilmente  ingros- 
sater  Due  anni  dopo,  divenuta  di  nuovo  incinta,  verso  il 


I 
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sesto  mese,  le  due  glandule,  e  segnatamente  la  sinistra,  creb¬ 
bero  a  tale,  che  la  donna,  il  dì  18  gennaio,  1827  ,  andò  a 
consultare  il  prof.  Cerutd.  L’  ammalata  a  stento  poteva  sop¬ 
portare  l’enorme  peso  delle  due  mammelle;  le  quali  aveano , 
del  resto  ,  in  ogni  punto  la  consistenza  e  il  colore  naturale. 
14  i5  marzo,  sgravatasi  di  un  bambino  morto,  le  mammelle 
sminuirono  un  tal  poco  di  volume  ;  e  in  appresso,  l’uso  del 
calomelano,  del  solfo  dorato  di  antimonio  ,  del  nitrato  acidulo 
di  potassa  ,  in  un  colle  scarificazioni  ,  che  diedero  uscita  a 
gran  copia  di  siero,  ne  procacciarono  verso  il  mezzo  di  aprile 
la  quasi  perfetta  risoluzione.  Lo  scolo  del  siero  durò  per  lungo 
tempo  ;  e  questo  cessato  ,  le  mammelle  aveano  le  sembianze 
di  due  sacchi  vóti.  Tutte  le  funzioni  ,  salvo  quella  della  me¬ 
struazione  ,  erano  regolari.  Nell’  agosto  1828,  tornata  nuova¬ 
mente  gravida  ,  le  mammelle  ripresero  a  gonfiare  ,  e  in  gen¬ 
naio  1829  ,  la  sinistra  avea  ventidue  pollici  e  mezzo  di  cir¬ 
conferenza  e  otto  pollici  e  mezzo  dappoi  la  base  fino  al  ca¬ 
pezzolo.  Inutilmente  si  fece  uso  del  calomelano  e  delle  fri¬ 
zioni  mercuriali,  giugnendo  all’unguento  dell’estratto  di 
digitale.  Nel  tnese  di  aprile  del  1829  ,  la  circonferenza  della 
base  era  di  38  pollici  ,  e  di  1 5  la  distanza  dalla  base  al  ca¬ 
pezzolo.  Queste  enormi  masse  cuoprirano  il  ventre  per  modo 
che  nascondevano  la  gravidanza  ;  erano  dure  qui  e  là  ,  e 
striate  di  vene  varicose;  i  capezzoli  ,  invece  di  protuberare  , 
formavano  una  cavità;  1’  alterno  fregamento  delle  mammelle 
tra  loro  avea  fatta  ulcerare  la  cute.  Tuttavia  ,  il  io  maggio, 
1’  inferma  partorì  felicemente.  La  febbre  lattea  ,  non  ha  in¬ 
dotto  nuovo  turgore  ;  e  ,  tosto  cessata  ,  le  mammelle  scema¬ 
rono  di  volume.  Nel  mese  di  settembre  ,  1’  una  avea  ancora 
25  pollici  di  circonferenza,  1’  altra  22.  Si  fece  sperimento  del 
carbone  animale  ,  alla  dose  di  un  grano  al  dì  ,  secondo  il 
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metodo  del  doti.  JVeisse  ;  seguitato  il  rimedio  per  due  mesi , 
le  mammelle  erano  tornate  a  20  pollici  di  circonferenza.  Il 
16  dicembre,  ricomparve  per  la  prima  volta  la  mensfruazione, 
in  sulle  prime  irregolarmente,  dappoi  tutti  i  mesi.  Il  17 
maggio  »  la  circonferenza  delle  due  mammelle  era-  ridotta  a 
18  pollici.  Buona  era  la  salute  generale.  (  Mecrel  ’s  Archir • 
fiir  die  Physiologie  ). 

Solfato  di  chinina  preso  per  il  naso  in  un  col  tabacco  con¬ 
tro  le  cefalalgie  inter  mittenti)  del  dott.  D’  Huc.  —  In  una  cefa¬ 
lalgia  intermittente,  nullo  essendo  riuscito  l’effetto  del  solfato 
di  chinina  introdotto  nello  stomaco  ,  il  sig.  D’  Huc  ,  avvisò 
di  tramischiarlo  col  tabacco  5  ed  afferma,  sotto  questa  forma, 
aver  sempre  corrisposto  all’  aspettativa.  L’  Autore  mischia 
quindici  grani  di  solfato  di  chinina  ,  con  un'oncia  di  tabacco, 
e  fa  prendere  pel  naso  la  mischianza  in  cinque  o  sei  giorni. 
(  lierue  mèd,  mai  ,  i833  ). 

Sede  e  natura  della  malattia  impropriamente  chiamata  Orchite 
blennorragica  ,  o  testicolo  renereo  5  del  dott.  Rochotjx.  —  L’or¬ 
ganizzazione  del  testicolo  ,  vale  a  dire  ,  la  poca  estensibilità 
del  suo  invoglio  fibroso  ,  la  fluttuazione  già  sensibile  allo 
scoppio  della  malattia  ,  ed  alcuni  fatti  patologici  raccolti  dal 
dottor  Gaussail  ,  muovono  1’  Autore  a  ritenere  la  pretesa  or¬ 
chite  qual  semplice  vaginalite  acuta  ,  con  istravasamento  di 
un  liquido  denso  ;  vaginalite,  analoga  a  quella  che  si  produce 
dalle  injezioni  pella  cura  radicale  dell’idrocele.  Se  non  che, 
il  succedere  ben  di  soventi  al  testicolo  venereo  durevole  in¬ 
grossamento  dell’epididimo,  anzi  dello  stesso  testicolo,  a  noi 
pare  faccia  prova  evidente  non  andare  quest’  organo  esente 
da  processo  flogistico.  Forse  s’andrebbe  meno  lungi  dal  vero, 
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»  ritenere  nell1  orchite  infiammato  il  testicolo  ,  in  un  colla 
vaginale  dello  scroto.  (  Archiv.  gènér.  de  mèd.  Mai ,  1 833  ). 

DelV  uso  della  Bambagia  nella  medicazione  delle  piaghe  ;  del 
dott.  Mayor.  —  «  Mi  si  potrà  accusare  di  bizzarria  ,  dice  il 
dott.  Mayor  ,  nel  voler  fare  il  sindacato  ad  una  sostanza  che 
fin  dalla  più  remota  antichità  è  la  compagna  (fedele  di  tutte 
le  operazioni  chirurgiche;  e  vla  base  obbligatoria  della  più 
gran  parte  delle  medicazioni. 

n  Fra  gli  inconvenienti  ben  noti,  devoluti  alle  filaccie,  con. 
vien  notare  la  difficoltà  sempre  crescente  d1  averle  di  buona 
qualità,  cioè  a  dire,  soffici  ,  fine,  dolci  al  tatto  ,  bianche  e 
polite.  Si  conviene  generalmente  che  non  devono  essere  fatte 
che  di  tela  di  canape  o  di  lino,  usata  ,  lissiviata,  indi  ri- 
sciacquata,  e  non  inamidata,  e  che  i  piumacciuoli ,  le  fascie, 
ed  in  generale  ogni  sorta  di  tela  che  abbia  servito  a  degli 
ammalati,  è  impropria  per  essere  ridotta  in  filaccia.  Sarebbe 
d1  altronde  pericoloso  il  farne  con  de1  pannilini  imbevuti  di 
sudore,  di  pus,  di  sanie,  tali  che  quelli  che  hanno  servito  ai 
tisici  ,  ai  venerei  ,  ed  ai  rognosi.  È  sempre  lodevole  il  diffidare 
della  biancheria  che  si  riceve  dagli  spedali,  dalle  carceri,  e 
che  si  compra  al  mercato  usata.  È  pur  anco  prudente  cosa  il 
non  far  apprestare  le  filaccie  nelle  camere  de1  malati  ,  e  di 
non  confidarne  la  manifattura  agli  ammalati  stessi,  alle  persone 
sudicie,  che  prendono  tabacco,  o  che  potrebbero  sporcarle  in 
qualunque  altra  maniera,  E  poi  soprattutto  necessario  di  non 
servirsi  mai  due  volte  delle  stesse  filaccie  ,  s1  intende  anche 
di  quelle  in  apparenza  secche,  e  che  si  trovano  negli  strati 
superiori  e  più  esterni  delle  medicature, 

«La  conservazione  delle  filaccie  esige  molte  particolari  cure 
bisogna  p.  e.  stenderle  ,  sbatterle  sovente,  e  tenerle  in  Ilio- 
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ghi  secchi  ,  acreati  ,  lontani  dalle  latrine 3  dalle  camere  dei 
morti  ,  dalle  infermerie  ove  dominano  de1  mali  gravi  o  con¬ 
tagiosi  ,  ecc.  ecc. 

«  La  maggior  parte  di  tutte  queste  difficoltà  s’  incontrano 
no"li  stabilimenti  civili  e  militari  ove  si  fa  un  consumo  enorme 

O 

di  filaccie,  Tutti  i  chirurghi  ben  sanno,  se  nella  loro  pratica 
particolare  non  ebbero  sovente  siffatti  timori,  e  de1  motivi  di 
lagnarsi  sopra  tali  argomenti, 

«  Quanto  non  costa  alle  amministrazioni  per  procurarsi  quei 
gran  mucchj  di  filaccie  di  cui  abbisognano  di  continuo  gli 
spedali  ,  specialmente  militari  ?  E  che  dire  della  difficoltà  di 
averne  delle  buone,  ne1  casi  in  cui  sono  indispensabili?  A  mal¬ 
grado  di  tutti  questi  più  o  meno  gravi  inconvenienti  ,  si  è 
fìssi  e  oaparbj  nel  riguardare  le  filaccie  come  oggetto  di  prima 
necessità  in  moltissime  circostanze,  e  s’infìnge  perfino  di  non 
vedere  1’  immenso  sciupìo  che  se  ne  fa.  Così  è  che  si  adope¬ 
rano  sovente  a  ripararare  certe  parti  dall’ impressione  dell’a¬ 
ria,  o  di  altri  corpi  stranieri,  a  ricevere  diverse  sostanze  me¬ 
dicamentose  per  applicarle  in  un  modo  più  adattato  ,  a  mo¬ 
derare  la  pressione  dolorosa  ,  o  nociva  delP  apparecchio  chi 
rurgico  ,  a  riempire  i  voti  che  questo  lascia  talvolta  tra  la 
medicatura  $  a  detergere  le  piaghe  ,  e  le  superficie  molto  sen¬ 
sibili  :  a  turare  e  a  slargare  delle  apertnre  o  delle  sinuosità, 
a  fornire  alle  parti  malate  un  invoglio  immediato  molle  e 
soave  ,  atto  ad  assorbire  gli  umori,  la  cui  presenza  potrebbe 
divenire  dannosa, 

«  Siasi  di  buona  fede 5  v’  ha  una  sola  di  tutte  queste  cir¬ 
costanze  in  cui  abbisogni  assolutamente  ricorrere  alle  filaccie* 
e  non  vi  sarebbe  null’altro  da  sostituirvi?  Veggasi  per  esem¬ 
pio  il  cotone  (  bambagia).  Mettendo  ^questo  al  confronto  con 
la  filaccia,  si  trova  che  come  il  lino  è  là  canape  da  cui  si 
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cava  quest’  ultima ,  il  cotone  è  pure  una  sostanza  vege¬ 
tabile.  Questo  è  ,  rispettivamente  alla  filaccia ,  molto  più 
bianco  ,  più  netto  ,  si  trova  ovunque  in  abbondanza  ed  a  vi¬ 
lissimo  prezzo.  Si  maneggia  più  facilmente  $  si  applica  e  si 
stende  in  istrati  sottili  o  densi  con  tutta  semplicità  ,  e  senza 
aver  bisogno  di  formarne  de’  piumacciuoli.  Si  lascia  per  così 
dire  filare  ,  e  tessere  sul  momento  a  piaeere  del  chirurgo. 
Il  cotone  ,  messo  che  sia  in  sito  ,  non  va  soggetto  od  essere 
«mosso  ,  e  rimane  aderente  sopra  le  ferite  e  le  ulceri  anche 
su  quelle  della  faccia,  senza  che  abbisogni  di  mantenervele 
con  fascie  o  listelli  glutinosi  :  finalmente  ,  ha  il  cotone  ben 
altra  elasticità  che  le  filaccie,  oltrecchè  conserva  questa  pro¬ 
prietà,  tanto  essenziale  in  molte  circostanze,  anche  quando  è 
innumidito. 

»  Sembrerebbe  che  tanti  vantaggi  avrebbero  dovuto  assegnare 
alla  bambagia  il  primo  posto  tra  i  molti  oggetti  di  medica¬ 
tura  i  vanno  sarebbe  ora  indagare  la  cagione  per  cui  è  rima¬ 
sta,  sempre  e  in  ogni  luogo  in  tanta  dimenticanza.  Si  dice  da 
alcuno,  che  simile  alla  lana  ,  il  cotone  è  pieno  di  punte  e  di 
asprezze  ,  che  lo  costituiscono  un  corpo  irritante  e  nocivo  ; 
ma,  di  grazia,  se  ne  applichi  un  poco  sulle  palpebre  ,  sopra 
una  ferita  recente ,  una  scottatura  ,  un  vessicante  ,  e  si  vedrà 
che  nè  irrita,  nè  nuoce  $  oltrecchè  quella  poca  umidità  che 
geme  dalle  parti  piagate,  anche  dalle  prive  della  sola  epider¬ 
mide,  farebbe  subito  scomparire  questa  pretesa  ruvidezza  della 
bambagia. 

(t  Altri  accusano  questa  dell’  inconveniente  opposto  ,  per¬ 
chè  non  eccita  abbastanza  granulazioni  carnee,  dando  luogo 
a  poco  lodevole  suppurazione,  dovuta  evidentemente  alla  no¬ 
civa  stimolazione. 

u  Simili  ragionamenti  in  senso  opposte  ,  debbono  aver  poco 
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valore,  a  giudizio  del  pratico,  sregli  rorrk  attenersi  alla  pro¬ 
pria  esperienza.  Consulti  questa ,  e  vedrà  che  la  palma  tocca 
alla  bambagia. 

«I  Direttori  e  Amministratori  degli  ospedali  e  delle  ambulanze 
avranno  specialmente  a  felicitarsi  di  questa  felice  innovazione, 
che  dà  loro  facile  «ampo  di  provvedere  sempre,  e  in  abbon¬ 
danza  a  tutti  i  bisogni,  a  tutte  le  esigenze  con  moltissima 
diminuzione  di  spesa.  Un  semplice  paragone  de’  prezzi  rela¬ 
tivi  delle  filacce  e  del  cotone  metterà  meglio  in  chiaro  questa 
verità. 

u  La  buona  e  bella  filaccia  &  ugual  peso,  vale  assai  più  del 
cotone  di  prima  qualità.  La  differenza  poi  di  volume  è  tale  , 
per  la  maggiore  leggerezza  di  questo ,  che  un  quarto  di  lib¬ 
bra  dell’  uno,  equivale  ad  una  libbra  dell* altra,  e  che  a  peso 
eguale  il  cotone  potrà  coprire  una  superficie  quattro  o  cin- 
que  volte  più  estesa,  Eeeo  adunque  un  mezzo  di  econo¬ 
mia  considerevole  sopra  le  filaccie  ,  ehe  si  impiegano  tufc- 
togiorno.  Altra  economia  è  riposta  nel  poter  servire  il  cotone 
a  moltissimi  usi  ed  essere  suscettivo  di  potersi  purificare  be¬ 
nissimo  con  mezzi  chimici  adattati.  Sarebbe  quindi  facile  agli 
amministratori  di  profittare  di  queste  circostanze  per  trarre 
un  partito  qualunque  dal  cotone  che  avesse  già  servito  nelle 
medicature  ;  vantaggio  che  non  può  ottenersi  dalle  filaccie. 

(  Joum.  des  connaiss.  medico -chirurgicales,  i.er  liv.  )  (  B.  M.  ) 

Uscita  di  Bachi  da  varie  pani  del  corpo.  —  Giovanni  Ale¬ 
xander  ,  d’anni  io  d’età,  era  divenuto  già  da  un  anno  di 
costituzione  cachochimica.  Benché  godesse  buon  appetito  ,  la 
debolezza  generale  c  la  flacidezza  delle  sue  carni  indicavano 
un  deperimento  generale  di  tutto  il  corpo.  Un  tumore  ,  for-  , 
motosi  da  8  circa  mesi  nella  regione  ipogastrica  ,  venne  fi- 
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nalmente  a  suppurazione  ,  s1  aprì  spontaneamente  e  rese  ,  as¬ 
sieme  a  due  oncie  di  pus,  un  verme  bianco  della  lunghezza 
di  un  pollice.  Otto  o  dieci  giorni  dopo,  un  secondo  tumore  si 
presentò  sul  lato  destro  del  petto  j  suppurò,  s’aprì  esso  pure 
emettendo  altro  baco  uguale  al  primo.  Nello  spazio  di  duo 
mesi  ,  cinque  altri  vermini  uscirono  in  egual  maniera  da  di¬ 
verse  parti  del  corpo,  e  tutti  si  mantennero  vivi  per  parec¬ 
chie  ore.  Quando  il  dottor  Neilson  visitò  per  la  prima  volta 
questo  malato  ,  osservò  i  tegumenti  della  gota  e  dell1  oc¬ 
chio  destro  eccessivamente  gonfi;  pochi  giorni  dopo,  un  ver¬ 
me  uscì  dalla  palpebra  superiore.  Egli  gli  prescrisse,  per  ben 
sei  settimane  diverse  medicine  ,  a  malgrado  le  quali  gli  a» 
scessi  continuarono  a  formarsi  t  dando  sortita  a  ben  venti,  e 
più  vermicciuoli.  Per  ultimo  ,  a  grani  di  calomelano  furono 
somministrati  ogni  sera  ,  fino  a  che  l1  azione  del  mercurio 
si  fece  palese  alle  gengive  ;  la  convalescenza  tenne  dietro  al¬ 
l’uso  di  siffatto  antelmintico. 

Quest1  interessante  osservazione  medica ,  tal  quale  è  ripor¬ 
tata  nella  Rivista  medico  chirurgica  di  Londra  ,  lascia  deside¬ 
rai  un1  esatta  descrizione  de  bachi  emessi  dagli  ascessi  ;  ed 
il  nome  delle  medicine  ,  che  infruttuosamente  ingojò  l1  infer¬ 
mo  nello  spazio  di  sei  settimane.  (  B.  ) 


Notizie  Bibliografiche . 

I  giornali  di  medicina  di  Parigi  annunziano  la  prossima  pub¬ 
blicazione  di  una  nnova  edizione  in  francese  delle  Leggi  fi¬ 
siologiche  compilale  dal  Prof  Moyon  ;  corredata  di  tutte  le 
scoperte  che  hanno  arricchito  la  scienza  dopo  l1  ultima  pub¬ 
blicazione  di  questo  codice  della  fisica  animale.  Il  Moyon  cs- 
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sene! osi  stabilito  già  da  alcuni  mesi  in  Parigi  ,  si  trova  piti 
che  mai  nella  favorevole  situazione  di  condurre  questo  suo 
lavoro  alP  altezza  attuale  della  fisiologia. 


Raccolta  di  osservazioni  cliniche  sulV  uso  dell’  acqua  termo - 
minerale  vesuviana  nunziante ;  fatta  da  vari  Professori  nel  i83'i, 
fascicolo  primo.  Napoli  1 833.  —  Quest1  acqua,  che,  come 
altra  fiata  si  disse,  sorge  in  uno  dei  più  '  ameni  e  deliziosi 
luoghi  dei  dintorni  di  Napoli  ,  è  già  stata  posta  a  contribu¬ 
zione  in  varie  forme  morbose  di  vario  genere  e  grado.  Il  si¬ 
gnor  dolt.  Cirillo  è  I1  Autore  di  questa  Raccolta  ,  e  dalle  os¬ 
servazioni  ivi  inserite  emerge  la  efficacia  di  quest1  acqua  con¬ 
tro  i  vizi  salsedinosi  e  pisorici  ,  contro  la  gotta  e  le  affez:oni 
calcolose  ,  Contro  le  irregolari  mestruazioni  e  la  clorosi  ,  con¬ 
tro  i  dolori  epatici  e  i  disordini  gastrici,  non  che  contro  i  reu¬ 
mi  pertinaci  sì  semplici  che  complicati. 


Rkultamenti  clinici  ottenuti  in  un  quinquennio  nella  Scuola 
di  Medicina  Clinica  dello  Spedale  della  Cesarea  stabilita  e  di' 
retta  dal  dott.  Raffaello  Capobi grfeo  ,  socio  ,  ccc. ,  ecc.  Na¬ 
poli  1 833  ;  fascicolo  3.°,  Irritazioni  e  malattie  del  cuore.  — 
Termina  con  questo  fascicolo  il  primo  volume.  —  La  classe 
delle  irritazioni  viene  ivi  divisa  in  due  ordini  ,  d1  irritazioni 
comuni,  cioè,  e  d’irritazioni  speciali,  noverandosi  fra  le  prime 
sotto  forma  di  generi  le  irritazioni  nervose  ,  sanguigne  ,  pol¬ 
monari  ,  gastro-enteriche  ,  cutanee  e  glandolari  $  e  fra  le  spe¬ 
ciali  ,  li  generi  d’irritazioni  cerebrali,  cardiache,  polmonari, 
gastro  enteriche  e  cutanee  La  quarta  classe,  intitolata  Malattie 
della  cute ,  aggirasi  sopra  le  rispettive  generalità,  ed  abbraccia 
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*  morbi  cutanei  acuti  e  cronici  r  dimostrando  compresi  nel 
primo  sotto  forma  di  regolare  ed  irregolare  il  vajuolo  ,  il 
morbillo,  la  scarlattina  e  la  miliare.  In  tutta  la  descrizione  di 
questi  morbi  siegue  il  dotto  prof.  Capobianco  lo  stesso  metodo 
già  tenuto  nelle  febbri  ed  infiammazioni. 

Primo  e  secondo  Rapporto  delle  osservazioni  particolari  no¬ 
tate  nella  Clinica  Chirurgica  del  doti.  Gio.  Gorgo  se,  professore 
di  anatomia  nella  R.  Università  dì  Palermo.  Ivi  ,  due  volumi 
m.  8.°,  i832,  1 833.  —  Sono  ivi  con  molto  merito  trattate  al¬ 
cune  operazioni  ,  fra  le  quali  la  cataratta  ,  la  cistotomia  ,  le 
fistole  lacrimali  dell1  ano  ,  del  petto  ,  alcune  estirpazioni  di 
scirri  j  cancri ,  ecc.  ,  ecc. 


Materiae  medicae  compendium  in  usum  auditorum  Archi- 
gymnasii  Romani ,  Alidore  Jac.  Folchi  ,  ex  Collegio  med. 
chir.  in  Archigymnasio  R.  Prof.  ,  in  Kenodichio  S.  Spiritus 
Med.  Prim. ,  ecc. ,  ecc.  Ex  tipografia  Cortedini ,  ad  Thcrmas 
Agrippae  ,  anno  1 833.  Voi .  /,  di  pag.  260  ,  voi.  II ,  p.  244. 
(  Quest’  opera  è  vendibile  iu  Roma  alla  Libreria  Raggi  ,  via 
del  Caravita  ,  n.°  189  ).  —  Ecco  un  altro  ,  di  già  promesso  , 
lavoro  del  chiar.  romano  prof.  Folcili.  Non  si  può  leggere  il 
-  medesimo  senza  il  più  vivo  interesse,  e  senza  un  sincero  tri¬ 
buto  di  lode  all’Autore  medesimo,  sì  per  il  buon  ordine  con 
cui  vengono  disposte  le  materie  e  discusse  con  quella  perspi¬ 
cacia  eh’  è  propria  di  sì  erudito  Pratico  ,  come  anche  per  lo 
stile  chiaro  e  purgatissimo  con  cui  sono  descritte,  per  la  eru¬ 
dizione  da  cui  vengono  animate,  e  per  la  scelta  di  certe  pre¬ 
ziose  avvertenze,  che  rammentano  ai  medici  pirronisti  la  ve- 
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race  facoltà  far|fc*ceutica  insita  alle  medicinali  sostanze..  In 
conferma  dell1  asserto  daremo  un  cenno  di  uno  dei  Capitoli 
dell*  opera  ,  trtascegliendo  quello  dei  diuretici  da  esso  distinti 
in  diuretici  con  stintolo  perturbante  ,  ed  in  diuretici  dolati  di 
azione  stimolante  assai  minore.  E  qui  è  da  conoscersi  ,  che 
l1  Autore  a  buon  senno  distingue  in  molte  classi  dei  farmaci 
la  presenza  o  mancanza  di  questa  facoltà  di  stimolo  ,  come 
nei  tonici  ,  nei  sedativi  ,  nei  risolventi ,  nei  diaforetici  ,  ed 
altri.  Nella  prima  varietà  dei  diuretici  ripone  le  cantaridi,  la 
scilla  ,  la  scili  ina  ,  il  ginepro  ,  la  cainca  e  varie  resine  liqui¬ 
de.  Quasi  in  cadauna  delle  indicate  sostanze  figura  la  sinoni¬ 
mia,  la  notizia  delle  analisi  istituite,  la  qualità  dei  morbi,  nei 
quali  è  stata  posta  a  contribuzione  ,  il  vario  metodo  tenutosi 
dai  più  classici  nell’interno  o  esterno  di  lei  uso,  l’opinare  dei 
più  accreditati  scrittori  intorno  alle  sue  facoltà  medicinali,  gli 
effetti  salutari  o  nocivi  che  sviluppa  ,  non  che  il  modo  con 
che  provvedere  a  questi  ultimi.  Cosi  ,  parlando  della  tremen¬ 
tina  veneta  annovera  a  mo’di  esempio  fra  i  suoi  preparati  lo 
specifico  del  Durande  contro  le  coliche  epatiche  e  per  la  ri¬ 
soluzione  de’  calceli  biliari,  non  ommettendo  la  speciosa  spie¬ 
gazione,  che  dall’ agire  del  miscuglio  dell1  olio  volatile  di  tre¬ 
mentina  coll1  etere  solforico  avea  emessa  il  Durande ,  già  però 
prevenuto  dall’  insigne  Vallisntrri.  E  non  tacendo  le  divul¬ 
gate  felici  risultanze  per  l’uso  dell’essenza  di  trementina  con¬ 
tro  le  affezioni  verminose  ,  contro  le  nevralgie  e  le  ischiadi 
nervose,  contro  le  oftalmie  ,  peritonitidi  ed  enteritidi  puer- 
perali  ,  soggiugne  u  nescimus  an  his  casibus  congruere  possit 
pharmacum  irritans ,  quod  calorem  in  esophago  ,  cibario  ductu 
et  lumborum  regione  post  semihoram  plerumque  excilat}  quan - 
doque  molcstum  ardoris  sensum.  »>  E  questi  effetti  per  verità 
vedemmo  noi  stessi  appalesarsi  in  un  col  singhiozzo  ,  e  eoa- 
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vulsioni  in  un  individuo  già  gravissimamente  infermo  per  osti¬ 
nata  colica  epatica  ,  a  cui  un  medico  ^  d’  altronde  fornito  di 
buoni  Jumi  ,  àvea  in  venerazione  al  consultato  parere  di  un 
celebre  pratico  fatto  amministrare  il  famigerato  specifico  del 
Durande,  —  Da  ultimo,  nella  seconda  varietà  dei  diuretici  com¬ 
prende  il  nostro  autore  la  digitale,  il  colchico,  V  uva  orsina, 
r  asparago  ,  l’ononide  ,  serbando  lo  stesso  metodo  già  enun- 
ciaio  di  ragionamenti.  A  tal  effetto  raccomandiamo  quest’opera 
a  tutti  gli  studiosi  dell’arte  salutare,  sicuri  che  ne  trarranno 
ubertosa  raccolta  d’ interessanti  notizie.  (To/m.) 


Trattalo  elementare  sulla  scienza  della  vita  in  applicazione 
pratica  allo  studio  des  morbi  acuti  autunnali  (cholera  europeo) 
dominanti  nel  Pegno  di  Napoli  ;  del  dott.  Nicola  Pilla  ,  ecc. 
Napoli ,  1 833. 


Nuovi  elementi  d’ ideologia  patologica  scritti  da  Pasquale  Curti, 
Dottore  in  Medicina.  Napoli ,  i832. 

Memoria  sulla  sciatica  nervosa  j  di  Luigi  Petrini  ,  prof,  di 
chirurgia  ed  ostetricia  nel  P.  Liceo  di  Aquila ,  Socio  ecc. ,  ret¬ 
tificando  il  metodo  di  curarla  col  mezzo  della  ustione  al  piede , 
proposta  dal  di  lui  defunto  genitore  Giuseppe  Petrini.  Aquila , 
i833. 

Su  i  cattivi  effetti  del  mercurio  nelle  malattie  nervose ,  e  par¬ 
ticolarmente  nel  tetano «  Ossar  vazioni  del  dott.  Giuseppe  Pid0ne. 
Palermo ,  iS33. 
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Storia  del  morbo  petecchiale  nosocomiale  sviluppato  nel  R. 
Ospizio  di  S  Maria  di  Loreto  in  Napoli  nella  primavera  del 
i833  ;  del  doti.  Salvator*  De  Renzi,  Medico  ecc.y  Socio  ecc • 
Napoli  y  1 833. 


ANNALI  UNIVERSALI 

DI  MEDICINA. 

Voi.  LXVIX.  Fascicolo  204.  Dicembre  1 833. 


Ulteriori  sperimenti  sul  cubeba  nelle  scola - 
zioni-  del  Dottor  G.  Cesare  Fenogljo,  Chi¬ 
rurgo  Ideila  E.  Casa  e  deir  Ospizio  Celtico 
di  Torino . 


Siccome  la  virtù  antiblenorroica  del  cubeba,  o  pepe 
di  Java^  al  dir  del  Brougton  (1),  fu  da  alcuni  innalzata 
al  cielo  ,  e  da  altri  affatto  derisa  ,  e  che  da  qualche 
anno  in  poi  la  esperimentarono  affatto  innocente  e 
giovevole  nella  scolazione  molti  distinti  medici ,  fra 
cui  si  ponno  annoverare  i  professori  Delpech ,  Spitta , 
Burke,  Rondolini  Dupuytren  ,  Bousquenot,  Bark- 
let ,  ecc.  ecc.  anche  nel  periodo  infiammatorio  ,  poco 
badando  alla  sua  pretesa  azione  stimolante,  essendo  oc¬ 
corsa  a  noi  pure  T  opportunità  di  metterlo  in  uso 


(1)  Annali.  Giugno  ,  i  Sc¬ 
annale  Voi.  LXVIII . 
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in  motti  individui,  ne  riferiamo. candidamente  i  resul¬ 
tati,  , 

Esperimento  I.° 

Un  individuo  di  sesso  maschile  ,  venditore  di  tele¬ 
rie,  nella  florida  età  d’anni  3o,  pieno  di  vigore,  venne 
attaccato  da  forte  scolazione  contratta  per  impuro 
commercio.  Essa  era  accompagnata  ,  siccome  mostrasi 
per  Io  più  in  pratica,  da  vivi  dolori  al  perineo,  lungo 
1'  uretra,  ed  alla  fossa  navicolare  ,  sede  primitiva  del 
male,  come  pure  ai  lombi.  Poco  er»  lo  scolo.,  e  ver¬ 
dognolo  ,  quantunque  fluisse  da  quindici  giorni.  Ri¬ 
corse  egli  all’  arte  chirurgica  e  fu  soccorso  con  be¬ 
vande  mucilaginose  nitrate,  con  privazione  d’ogni  ben¬ 
ché  minima  bibita  calefaciente,  ed  in  specie  del  vino 
e  de’  cibi  aromatici.  Miglioratisi  alquanto  i  sintomi 
flogistici,  divenne  maggiore  lo  scolo  per  cagione  a  noi 
tutti  notissima,  e  volendosi  da  me  adoperare  un  ri¬ 
medio  ,  che  possedesse  una  virtù  deprimente  ,  e  rac¬ 
comandato  fosse  nelle  scolazioni  ,  ricorsi  al  finocchio 
acquatico  colla  gomma  arabica,  e  nitro,  a  leggiere  dosi 
però,  (i)  Per  dieci  giorni  ingojò  l’ infermo  con  nissuna 
utilità  cotesto  disgustosissimo  medicamento,  onde,  con' 
tro  il  mio  parere,  dato  di  piglio  al  balsamo  copaive, 
ed  a  continuare  nelle  sue  solite  corse  pella  città  ,  fu 
assalito  da  non  lieve  orchite  ,  con  soppressione  dello 
scolo,  per  vincere  la  quale,  dovette  quel  meschino  as¬ 
soggettarsi  a  molte  cacciate  di  sangue,  sì  generali,  che 


(i)  La  dose  del  fellandrio  acquatico  era  di  grani  16 
mattina  e  sera. 
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locali  ,  ed  all’  uso  del  calomelano  ,  e  della  gialappa. 
Al  diminuirsi  del  tumore,  ricomparve,  siccome  per  lo 
più  accade,  lo  scolo,  benché  in  poca  quantità,  ma  di 
natura  acre,  e  di  colore  oltremodo  verdastro.  Esperi- 
mentati  inutilmente  varj  altri  rimedj,  giacché  lo  scolo 
punto  non  diminuiva,  nè  l’ardore  nell’ orinare,  presi  a 
valermi  del  cubeba.  L’  infermo  ne  inghiottiva  in  tre 
bocconi  distinti  3  ottavi  al  giorno,  misti  a  poca  quan¬ 
tità  di  conserva  di  rose  rosse  ;  e  nulla  accusava  di 
straordinario  ,  se  non  che ,  caricandosi  le  orine  del 
particolare  odore  del  pepe  di  Java ,  gli  tornava  più 
vivo  Tappetilo.  Continuando  nel  rimedio  per  lo  spazio 
di  20  giorni,  e  prendendo  circa  tre  once  di  pepe,  se 
ne  guarì  perfettamente  ,  senza  che  mai  il  suddetto 
medicamento  gli  sia  stato  in  alcun  modo  nojoso.  Giova 
però  avvertire  ,  che  ritornò  da  me  i5  giorni  dopo  il 
successo  ristabilimento,  vegeto  e  tondo,  ma  impaurito 
dali’aver  tutto  in  un  tratto,  e  senza  grave  causa,  orinato 
pretto  sangue,  il  quale  accidente  però  non  ebbe  con¬ 
seguenza  ,  nè  si  venne  a  risvegliare  la  primitiva  ma¬ 
lattia. 

La  quantità  assai  notevole  del  cubeba  ,  che  ebbesi 
ad  usare  in  quest’  individuo,  onde  rendersi  padrone 
del  male  ,  avrebbe  essa  nel  modo  suo  d’  agire  sugli 
organi  uropoietici  originata  qualche  affezione  emorroi¬ 
dale  nel  collo  della  vescica  ,  donde  poi  ne  sia  escito 
quel  sangue  ?  Un  simile  accidente  occorse  in  altro 
individuo  con  conseguenza  pericolosa ,  come  si  dirà 
appresso  (  ved.  Esperimento  n.°  VII.  ) 

Esperimento  TI.° 

Un  Signore,  di  delicata  costituzione,  erpetico  e  scro- 
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foioso,  venne  assalito  da  grave  scolazioue,  che,  trattata 
col  balsamo  copaive,  benché  in  piccola  dose,  terminò 
nell’  orchite.  Chiamato  a  visitarlo  nel  periodo  flogi¬ 
stico  di  questo  male,  ne  venne  assai  facilmente  libe¬ 
rato  dal  regime  antiflogistico  ,  dai  semicupii  e  dalle 
mignatte  al  perineo.  Dopo  il  lasso  di  7  mesi,  essen¬ 
dosi  di  bel  nuovo  esposto  al  contagio  ,  riprese  un’as¬ 
sai  benigna  scolazione,  ma  che  però  non  volle  cedere 
a  nissuno  di  que’  medicamenti  che  aveva  egli  nella 
prima  ingojato.  Quantunque  il  periodo  dell' infiamma¬ 
zione  si  fosse  assai  celeramente  estinto,  conservava  però 
sempre  lo  scolo  il  color  giallo-verde  ,  cosa  che  pure 
erasi  manifestata  la  prima  volta,  che,  quantunque  vi¬ 
cino  a  guai  ire,  non  erasi  però  spogliato  di  detto  co¬ 
lore,  a  cagione  forse  della  di  sopra  annotata  compli¬ 
canza  erpetico-scrofolosa  *  provò  di  bel  nuovo  inutil¬ 
mente  il  balsamo  (1)  copaive,  lo  riprese  piu,  e  più 


(1)  Di  questo  balsamo  ,  con  cui  molti  usano  gua¬ 
rirsi  degli  scoli  uretrali ,  io  non  posso  a  meno  di  as - 

*  r 

segnargli  in  pratica  quel  postOj  in  che  /’ esperienza  lo 
colloco',  cioè  a  dire  di  scarsissimo  giovamento ,  non 
durevole  ,  e  spesso  di  danno  manifesto ,  Laonde  chi 
V  usa  ,  rischia 

i.°  Di  tornar  spesso  a  ricadere  nella  scolazione  ed 

% 

anche  peggiore  di  prima ,  non  essendo  permanente  nella 
sua  specijìca  azione. 

2.0  Di  esporsi ,  irritando  il  tubo  intestinale  ed  il  ven¬ 
trìcolo  col  balsamo,  scudo  di  diffìcile  digestione ,  alla 
diarrea ,  ed  ai  vomiti  e  di  non  riportarne  alcun  van¬ 
taggio  ,  quando  questi ,  e  quella  succedono 


volte  ,  e  sotto  diverse  forme  ;  ma  la  guarigione  ,  che 
sembrava  perfetta,  dopo  tre,  o  quattro  giorni,  ricom¬ 
parendo  lo  scolo  sempre  verdognolo  ,  si  dissipava. 
Provò  le  injezioni  d’  oppio  nell’  acqua  da  S.  Genisio, 
ma  a  nulla  valsero. 

Persuaso  io  essere  la  scolazione  nella  sua  pertina¬ 
cia  di  natura  scrofoioso-erpetica,  consigliai  l’infermo  a 
far  uso  dell’acqua  solforosa  di  S.  Genisio  e  di  al¬ 
cune  pillole  di  cicuta.  Questa,  e  quella  provate  senza 
la  benché  minima  efficacia  ,  passai  a  somministrargli 
il  cubeba  alla  dose  di  6  ottavi  al  giorno.  Impiegate 
di  questa  medicina  circa  due  oncie  ,  l’ammalato  non 
provò  miglioramento  ,  che  anzi  parve  forse  più  co¬ 
pioso  lo  scolo.  Di  ciò  sommamente  disgustato  ,  per¬ 
duta  quasi  ogni  lusinga  di  guarigione,  voleva  dar 
bando  ad  ogni  rimedio ,  quando  sul  mio  riflesso 
che  o  la  dose  del  cubeba  impiegata  non  fosse  suffi¬ 
ciente,  o  che  fosse  di  cattiva  natura,  lo  persuasi,  ben- 


3.°  Di  non  poter  il  piu  soventi  ne  gli  uni ,  ne  V al¬ 
tra  scansare ,  onde  poca ,  o  nissuna  utilità  ricavarsi 
dovendosi  questo  balsamo affinché  mostri  tal  virtù  an - 
tìblennorragica ,  dare  a  dosi  egregie  3  siccome  avvisò 
giustamenle  il  Monteggia . 

Quantunque  venga  esso  congiunto  a  medicine 
che  siano  capaci  di  renderlo  piu  digeribile  ,  | tuttavia 
difficilmente  le  intestina, ,  ed  il  ventricolo  valgono  a 
sopportarlo. 

5.°  Quando  si  mostra  permanente  nel  suo  effetto 
col  reprima  e  lo  scolorili  ispecie  nel  periodo  flogistico  3 
e  cosa  facile  che  ne  nasca  V  orchite. 
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chè  a  stento,  di  ripigliarne  Fuso,  e  per  toglier*  ogni 
dubbio,  di  ricorrere  ad  aitio  speziale.  Appena  usatene 
aveva  due  oncie,  che  cesNÒ  la  scolazione  del  tutto  ,  e 
credendosi  guarito  ,  ricorse  ai  bagni  solforosi  ,  ed  al- 
F  uso  delle  acque  ferruginose  di  Cobnaggiore  per  mi¬ 
norare  gli  e  (letti  della  complicazione  anzidetla  e  con¬ 
solidare  cosi  la  cura.  Ricominciò  nonpertanto  lo  scolo, 
e  non  essendo  io  allora  nella  Capitale,  ripigliò  di  sua 
spontanea  volontà  il  pepe,  e  benché  in  dose  tenuissima, 
pur  valse  desso  a  risanarlo,  né  più  ricomparve,  ed 
il  soggetto  gode  ora  d’assai  florida  salute  (i). 

Esperimento  JII.Q 

Uu  signore  si  portò  da  me  onde  il  guarissi  d’  un 
pertinace  bruciore  uretrale,  con  scolo  di  muco  puri- 
forme  verdastro.  Dato  di  piglio  al  balsamo  copaive, 
perché  coFi  aggradiva  all’  infermo  ,  ed  anche  a  mag¬ 
gior  sua  persuasione  della  pernicie  di  questo  farmaco, 


(i)  Pero ,  essendosi  di  bel  nuovo  nella  scorsa  state 
esposto  a  nuova  infezione ,  riportandone  una  scolazione 
benigna ,  ricorse  egli  stesso  all ’  uso  del  cubeba  ,  il 
quale ,  luttavolta  che  veniva  preso  dall’ infermo  >  Lron- 
cavagli  immediatamente  lo  scolo.  Un  bel  giorno  pero 
imparando  V  arte  della  scherma ,  vi  si  affatico  più 
del  solito ,  trascurato  avendo  l’uso  del  sospensorio  ìli 
quell ’  esercizio  ,  che  gli  era  stato  da  me  prescritto 
cadde  in  una  leggiera  orchite ,  di  che  col  riposo  ,  e 
con  un  salasso  guarì ,  risanandosi  pur  anco  perfetta¬ 
mente  la  scolazionc. 


si  debellò  bensì  lo  scolo  ,  ina  ingagliardirono  tal¬ 
mente  i  dolori  uretrali  ,  che  fu  uopo  impiegare  de» 
«emieupii,  una  severa  regola  nel  vitto,  e  quiete  del 
corpo  e  dello  spirito  onde  calmarli.  Faceva  però 
uso  1’  infermo  dell’  emulsione  di  semenze  cosi  dette 
fredde,  ed  a  capo  di  qualche  giorno  scomparsi  i 
dolori  ,  rimanendo  solo  il  bruciore  neli’  emettere 
l’orina,  si  mise  di  bel  nuovo  in  campo  la  «colazione. 
Il  cubeba  ,  quivi  impiegato  alla  dose  di  2  once  e 
mezzo  ,  dissipò  talmente  bene  questo  scolo  caparbio  , 
senza  ridestare  i  dolori,  che  lo  stesso  infermo  più  volte 
mi  significò,  che  era  contentissimo  d’aver  ritrovato  uno 
specifico  così  innocente.  In  questo  individuo  però  il 
cubeba  produceva  un  senso  di  stringimento  al  dia¬ 
framma,  non  però  di  lunga  durata,  nè  molto  penoso, 
alcune  ore  dopo  P  inghiottimeuto  del  rimedio. 

Esperimento  IV. 

Un  tale,  affetto  da  cinque  anni  da  scolo  mucoso, 
puriforme  dall’uretra  ,  e  da  lue  venerea  degenerata, 
di  temperamento  delicato  e  nervoso,  soggetto  a  spas¬ 
modie,  venne  a  ricercare  i  soccorsi  dell’  arte  per  gua¬ 
rirsi  de’  mali,  che  da  sì  lungo  tempo  il  tormentavano. 
Lo  scolo,  che  affliggeva  cotesto  uomo  di  legge,  quan¬ 
tunque  originato  primitivamente  da  sedazione  vene¬ 
rea,  erasi  reso  renitente  ad  ogni  rimedio,  in  ragione 
forse  dell’  assodamento  del  morbo  generale  venereo  , 
se  pur  a  quell’  epoca  non  poteva  esso  considerarsi 
qual  sintomo,  qual’  espressione  della  medesima  malat¬ 
tia.  Di  quando  in  quando  si  sopprimeva  per  ricom¬ 
parire  giallognolo  ,  verdastro  ,  coli  bruciore  lunghesso 


r  uretra,  e  qualche  volta  V  infiammazione  esacerba- 
vasi  talmente  ,  che  traeva  in  consenso  anche  la  ve¬ 
scica,  per  cui  allora  erano  i  curanti  tratti  nella  ne¬ 
cessità  di  usare  salassi  ,  e  sanguisughj.  Altri  sintomi 
inveterati  di  lue  accompagnavano  questo  scolo  ,  cioè 
ingrossamento  delle  ghiandole  inguinali  ,  specialmente 
dalla  parte  ove  queste  avevano  già  suppurato,  dolori 
vaganti  ed  una  pertinace  ricorrente  prosopalgia.  As¬ 
soggettato  ad  una  piena  cura  mercuriale,  mercè  degli 
appropriati  rimedii  si  rinvigorì,  e  fattosi  più  regolare 
il  polso,  quasi  costantemente  febbrile,  si  rimise  al  pri¬ 
stino  tipo  ;  le  ghiandole  inguinali  sminuirono  ,  e  lo 
scolo  ,  tolto  il  consenso  morboso  colla  vescica  ,  poco 
mancò  ,  che  non  si  vincesse  affatto  ;  ma  avendo  V  in¬ 
fermo,  stanco  di  osservare  le  regola  da  me  prescritta¬ 
gli,  commessi  errori  dietetici,  e  sfidati  poco  giudiziosa¬ 
mente  i  capricci  dell7  atmosfera,  ricomparendo  la  nota 
prosopalgia,  spiegossi  nuovamente  con  più  di  vigore  lo 
scolo,  con  bruciore,  peso,  ed  irritazione  vescicole.  Vinta 
la  prosopalgia,  che  erasi  manifestata  a  tipo  terzano,  coj 
solfato  di  chinina,  consigliai  Y  infermo  a  valersi  del 
cubeba  in  picciole  dosi,  il  quale  contro  ogni  aspetta¬ 
zione,  producendo  qualche  ardore  nel  ventricolo  ,  e 
nelle  intestina,  valse  a  domare  sì  pertinace  infermità, 
cioè  a  rendere  lo  scolo  così  poca  cosa,  che  seppimo 
poi  essersi  interamente  dissipato  coll’  aria  campestre  , 
coll’esercizio  moderato,  e  colla  tranquillità  della  mente. 

Esperimento  V . 

fu  mercante,  in  età  d’anni  20,  vegeto  e  robusto, 
ebbe  la  sfortuna  di  incappare  nella  malattia  venerea. 
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cioè  in  uìceri  primitive,  ed  in  assai  viva  scolazione, 
Assoggettato  dal  chirurgo  N.  all’  uso  della  soluzione 
conaive,  ne  riportò  un  subito,  ma  non  decisivo,  nè 
concludente  vantaggio.  La  scolazione  si  sopprimeva 
bensì  coll’  uso  di  detto  balsamo,  ma  ricompariva  più 
copiosa  di  prima,  tosto  che  quello  veniva  abbando¬ 
nato.  Stanco  ed  annojato  di  sì  scarso  giovamento  , 
persuaso  a  torto,  che  ciò  dall7  inesperienza  ed  inca¬ 
pacità  del  chirurgo  dipendesse,  si  portò  da  me  ,  onde 
il  tog  1  tessi  a  mal  sì  nojoso.  Medicate  da  prima  le  ul¬ 
ceri  veneree  per  isfuggire  al  bubone,  che  già  mo¬ 
strava  di  nascere  ,  sottomisi  1’  infermo  ali’  emulsione 
dei  semi  di  senapa  ed  al  nitro.  Lo  scolo,  cambiando 
colore,  parea  disposto  a  cedere,  quando  dietro  a  di¬ 
sordini  dietetici  ricomparve  più  verde,  e  più  vivo  1  Ar¬ 
dore  nell’ orinare.  Somministrato  perciò  all’  infermo  il 
cubeba  alla  dose  di  3  ottavi  al  giorno,  cominciò  lo 
scolo  a  farsi  più  denso,  scomparire  il  bruciore  e  rim- 
bianchire  il  colore  verdognolo  e  giallastro,  e  in  quat¬ 
tro  settimane,  consumandone  all’incirca  once  4>  per¬ 
fettamente  si  risanò.  Quest’  iudividuo  non  accusò 
mai  alcun  sintomo  dall’  uso  di  questo  antiblennorra- 
gico  che  potesse  infondere  alcuu  timore  nel  di  lui 
uso  ;  anzi  costantemente  mi  asserì,  che  il  cubeba  ri¬ 
svegliandogli  l’appetito  ,  mal  nascondeva  appartenere 
alla  classe  dei  pepi. 

Esperimento  F I. 

Un  artista  venne,  sono  pochi  giorni,  a  ricercarmi 
dellJ  opera  mia  per  una  scolazione  ,  che  portava  da 
due  mesi.  Era  scarso  lo  scolo  ,  come  anche  assai  poco 


il  dolore  nell’  orinare.  La  malattia,  sicaóme  uou  era 
stata  da  alcun  rimedio  combattuta,  segnava  il  timre 
del  2,0  periodo.  Sul  desiderio  che  quegli  aveva  di 
sbrigarsi  prestamente  del  male,  gli  venne  da  me  pre¬ 
scritto  il  cubeba  alla  solita  dose  ,  cioè  di  tre  ottavi 
al  giorno  in  boccone.  Nessun  sintomo  pericoloso  ebbe 
egli  a  sopportare,  nessun  ardore  al  ventricolo,  o  nel- 
P  intestina  dal  preso  medicamento}  il  quale  talmente 
gli  riuscì  giovevole  ,  che  alla  tenne  dose  di  6  ot¬ 
tavi  ,  tanto  la  scolazione  che  l’ardore  scomparvero. 

Esperimento  V II. 

Un  signore,  di  costituzione  delicatissima,  nell’età  di 
anni  27  ,  s’infettò  di  scolazione,  che  in  sul  principio 
sembrava  assai  poca  cosa.  Prese  però  ad  aumentare 
verso  P  ottavo  giorno  del  nascer  suo,  e  si  fecero  al¬ 
quanto  dolorose  le  erezioni ,  e  l’emissione  loziale.  Pro¬ 
vati  ogni  sorta  di  rimedi!  raddolcenti,  nè  punto,  nè 
poco  diminuiva  sia  lo  scolo,  sia  l’ardore  al  perineo, 
il  quale  anzi  estendevasi  sino  ai  lombi.  Invogliato  di 
prendere  il  cubeba,  ma  essendo  egli  alquanto  timido, 
glielo  somministrai  alla  tenue  dose  di  1 ,°  ottavo  mat¬ 
tina  e  sera.  Sembrava  che  egli  lo  potesse  sopportare, 
se  nou  che  alcun  poco  di  diarrea  eragli  comparsa  dal 
di  lui  uso. 

Continuatolo  però,  gli  si  diminuì  alquanto  lo  scolo, 
ma  il  bruciore  dimostravasi  pertinace,  come  pure  il 
colore  dello  scolo  ,  che  sempre  più  rendevasi  gialla¬ 
stro  e  verdognolo.  Un  giorno,  dopo  aver  preso  in  tutto 
once  3  di  cubeba,  restò  affatto  privo  della  scolazione, 
se  uon  che  nell’  orinare  provava  sempre  una  qualche 


difficoltà  verso  il  meato  orinario,  originata  dal  rauco, 
che  inspessitosi  fra  i  labbruzzì  di  detto  meato  ,  im¬ 
pediva  e  ritardava  per  poco  tempo  la  libera  uscita 
ali’  orina.  Questo  impedimento  resosi  un  giorno  mag¬ 
giore,  ed  avendo  il  giovanetto  in  quel  momento  istesso 
un’  irresistibile  voglia  di  orinare,  senza  punto  badale 
di  togliere  prima  1’  impedimento  riaprendo  col  dito 
il  meato  orinario,  spinse  P  orina  con  forza,  e  non  pi¬ 
sciò  che  puro  sangue,  con  gran  dolore  al  perineo. 
Dopo  T  accidente,  il  suddetto  venne  costretto  a  star¬ 
sene  coricato  e  subire,  oltre  ogni  maniera  di  ammol¬ 
lienti,  un  sanguisugio  nella  detta  regione,  senza  però, 
che  più  oltre  si  mostrassero  1’  orine  sanguigne  *  il 
«quale  stato  però  si  mantenne  più  di  due  settimane  , 
essendo  in  quel  tempo  di  bel  nuovo  ricomparso  lo 
scolo.  Consigliato  da  me  a  prendere  i  bagni  solforici, 
ed  i  sernicupii  emollienti ,  se  ne  guarì  lentamente 
senza  conseguenza  di  sorta. 

Esperimento  Vili. 

11  sig.  N.  N.,  impiegato,  già  risanato  altra  volta  col 
mezzo  tdei!e  unzioni  mercuriali  da  lue  inveterata  ,  ri¬ 
prende  nel  mese  di  agosto  dell’anno  i833  il  male, 
manifesto  per  due  ulcerette  al  lato  del  frenello  ,  con 
scolazione.  Sì  le  une,  che  le  altre  vennero  per  più 
giorni  da  me  medicate  coi  soliti  unguenti  e  bibite 
mucilaginose  ,  quando,  avendo  io  ricevuto  certi  rime¬ 
dii  omeopatici  del  genere  mercuriale,  mi  risolai  a  pro¬ 
varne  P  efficacia.  Essendo  in  esso  manifestissima  un’ 

i 

antica  psora,  giusta  i  precetti  Hannemannici,  gli  som¬ 
ministro  a  digiuno  18  granelli  di  zolfo  alla  prima  at- 
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tenuazione,  prescrivendogli  il  regime  necessario,  e  l’a¬ 
stinenza  dal  caffè.  Al  maLtino  venendomi  a  ritrovare, 
mi  accasa  di  aver  avuto  verso  le  ore  3  di  sera  un 
leggier  prurito  ai  lombi,  avvisandomi  però,  che  que¬ 
sto  era  solito  a  risvegliarsi  'quando  prendeva  bibite 
calde  :  nessuna  mutazione  intanto  si  mostrò  nella  pso- 
ra ,  nè  ricomparvero  altre  pustole,  siccome  io  aveva 
creduto  dietro  gli  insegnamenti  del  medico  aleman¬ 
no  ,  neppure  nello  spazio  di  dieci  giorni,  in  cui  si 
astenne  per  mio  ordine  da  ogni  medicamento. 

Esperimento  IX. 

Il  soggetto  dei  presente  esperimento,  personaggio 
assai  bene  in  salute,  però  di  natura  erpetiginosa ,  prese 
una  scolazione  assai  potente.  Medicato  il  primo  pe¬ 
riodo  cogli  opportuni  ammollitivi,  e  colle  bibite  rin¬ 
frescanti,  si  cominciò  a  provare  il  fellandrio,  dal  cui 
uso  non  riportò  vantaggio  di  sorta  ,  come  pure  dal 
nitro,  cremore  di  tartaro  e  gomma  arabica.  Voltan¬ 
dosi  già  alquanto  lo  scolo  di  verde  in  giallo,  gli  pre¬ 
scrissi  il  cubeba  ,  alla  dose  di  due  ottavi  al  giorno  , 
senza  che  1’  infermo  ne  provasse  alcun  sinistro  acci¬ 
dente.  Siccome  aveva  per  esso  cubeba  una  qnalche 
ripugnanza  e  difficoltà  a  digerirlo  .  passò  ipiìi  giorni 
senza  che  io  gli  aumentassi  la  dose,  ciocché  è  pur 
necessario  di  fare;  ma,  finalmente  stanco  egli  stesso  di 
simil  malore  ,  ingojò  tutto  in  un  tratto  4  ottavi  del 
rimedio,  il  quale  ripetuto  in  egual  dose  il  giorno  ap¬ 
presso,  vinse  affatto  il  male,  non  senza  però  ,  che 
egli  pel  lasso  di  i5  giorni  ,  non  si  vedesse  colare 
dall’  uretra  una  goceiol&tt*,  che  al  mattino  essiccan- 


dosi  per  entro  al  meato  orinario  ,  gli  rendeva  diffi¬ 
cile  il  primo  getto  d’  orina. 

Esperimento  X. 

Un  negoziante  robustissimo,  d’  anni  27  allJ  incirca, 
dopo  di  aversi  curato  di  lue  e  di  scolazioni ,  avendo 
avuto  commercio  con  meretrice,  dopo  4  giorni  s7  ac¬ 
corge,  che  di  bel  nuovo  era  incappato  in  una  seda¬ 
zione,  benché  leggiera  ,  mancando  affatto  il  colore 
giallognolo  ,  e  poco  essendo  il  bruciore  nell’  orinare. 
Provati  da  me  per  risanarlo  alcuni  farmaci  vantati  a 
tal’ uopo  non  riescirono,  che  a  recargli  fastidio,  es¬ 
sendo  egli  assai  delicato  di  stomaco,  e  molto  irrita¬ 
bile.  Siccome  era  già  la  terza  volta  ,  che  soffriva  di 
scolazione,  vista  l’inutilità  dei  primi  rimedii,  gli  pro¬ 
nosticai  lungo  anzi  che  no  il  malore,  e  di  facile  re¬ 
cidiva  ,  assoggettandolo  però  con  qualche  speranza  di 
riuscita  alb  uso  del  cubeba.  Tostochè  se  ne  consumò 
circa  mezz’  oncia,  la  scolazione  si  fece  cosi  da  nulla , 
che  1’  infermo  ne  tralasciò  Y  uso  ,  credendosi  guarito. 
Dopo  3  giorni  però,  previa  una  gita  in  carrozza  di  io 
ore  di  viaggio,  ricomparve  lo  scolo,  con  bruciore  mol¬ 
to  più  vivo,  facendosi  anche  più  verdognolo  nel  co¬ 
lore.  Ripreso  perciò  il  cubeba ,  e  ciò  in  tempo  non 
opportuno,  giacché  1’  aveva  ingojato  un  po’  prima  di 
mettersi  in  un  bagno  da  me  prescrittogli  per  vincere 
que?  sintomi  flogistici,  che  sembravano  minacciare  di 
farsi  maggiori  ,  provò  vomiti  cosi  violenti  ,  per  cui 
non  solo  espulse  dal  ventricolo  il  cubeba  ,  ma  ne  ri¬ 
portò  un  ribrezzo  tale  da  produrgli  nausea  al  solo 
pensarvi.  In  tali  circostanze  furono  ripresi  i  soliti  ri- 


medii  raddolcenti  ,  ed  infine  tornandosi  a  mitigare  i 
sintomi  infiammatori)  ,  prese  un  boccone  astringente 
composto  di  china  e  ratania  e  polvere  di  tormentilla, 
di  cui  ne  consumò  6  dosi  inutilmente. 

Annojato  di  tal  pertinacia,  e  vedendo  io  estinti  i 
sintomi  irritativi  procurati  forse  dal  cubeba,  o  meglio 
dall’ avei  gli  associato  un  bagno  inopportunamente,  con¬ 
sigliai  1’  infermo  a  riprendere  i!  cubeba  in  picciolis- 
sime  dosi  (  mezz’  ottavo  )  tanto,  che  potessero  essere 
dal  ventricolo  tollerate  ,  e  ciò  per  più  giorni.  Dopo 
la  sesta  dose  scomparve  affatto  lo  scolo,  e  P  indivi¬ 
duo  se  ne  risanò  periettamente. 

In  molti  altri  individui  ,  che  vennero  assoggettali 
all’uso  del  cubeba  per  iscolazione  ,  questo  rimedio 
manifestò  sempre  una  virtù  più  pronta,  più  costante 
del  balsamo  copaive,  ed  altri  creduti  specifici,  e,  quel 
che  é  più  soddisfacente,  di  nessun  pericolo  per  P  in¬ 
fermo  ,  e  non  capace  di  originare  P  orchite  per  sè 
stesso  (  anche  somministrato  nel  periodo  infiammato- 
rio  ),  che  anzi ,  siccome  già  altri  ebbero  campo  di  os¬ 
servare  in  questa  sequela  della  scolazione,  sembra  an- 
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che  spiegare  una  virtù  solvente  e  specifica.  E  inutile 
di  dire  ohe  in  tutti  gli  individui ,  come  anche  in  que¬ 
sto,  il  cubeba  spiegò  sempre  una  virtù  elettiva  sopra 
gli  organi  uropojetici,  e  che  costantemente,  non  che 
il  colore  ,  impartì  anche  V  odore  suo  particolare  alle 
orine . 

Dal  che  si  possono  dedurre  »  seguenti  collorarj. 

i.°  Essere  il  cubeba  fra  tutti  i  creduti  antiblenno- 
ragici  il  meno  pericoloso,  ed  il  più  costante  neila  sua 
azione  ,  siccome  il  meno  disgustoso  a  prendersi. 

2,0  Che  detto  rimedio,  in  vece  di  produrre  nausea 
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ed  indigestione,  salvo  in  qualche  particolare  soggetto, 
risveglia  l’appetito,  ed  avvalora  le  forze  digerenti ,  e 
non  muove  mai  1'  alvo. 

3.°  Spiegare  manifesta  azione  sugli  organi  uropo¬ 
ietici,  caricando  le  orine  d'  un  color  più  rosso,  e  di 
un  odore  sui  generis,  e  proprio  dei  pepi. 

4-°  Da  anteporsi  sempre  al  balsamo  copaiva  e  si¬ 
mili  per  distruggere  quella  specifica  flogosi  uretrale.# 
da  cui  nasce  io  scolo. 

5.°  Potersi  adoperare  alla  dose  di  1  once  ed  an¬ 
che  più  nello  spazio  di  alcune  settimane  in  qualun¬ 
que  stadio  della  scolazione  virulenta,  senza  che  giam¬ 
mai,  fermando  io  scolo,  possa  insidiare  lo  stato  nor¬ 
male  dei  testicoli. 


Osservazione  di  Opistotono  mortale  con  ne - 
oroscopia ,  e  Considerazioni  fisi o- patologiche 
sopra  di  esso  ;  del  dotL  C.  F.  Bellingeri. 

IL  a  figlia  d’anni  1 3,  contadina,  di  gracile  costituzione, 
e  con  un  ragguardevole  broncocele,  la  qnale  godette 
sempre  di  buona  salute,  ed  abitualmente  dormiva  in 
una  stalla  umida  ,  fu  al  25  dello  scorso  luglio  sor¬ 
presa  da  un  dolore  alla  spalla  sinistra,  accompagnato 
da  un  dolore  al  collo  ,  corrispondente  alla  regione 
della  laringe  ,  da  rigidezza  di  tutto  il  collo  ,  da  do¬ 
lore  alla  regione  deli’  occipite,  e  questo  acuto  e  pun¬ 
gente  ;  inoltre  da  difficoltà  nell*  aprire  la  mandibola 
inferiore.  Malgrado  ciò  si  alzava  ,  mangiava,  sebbene 
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stentasse  alquanto  a  deglutire.  I\on  ebbe  mai  alcun 
brivido,  ed  il  giorno  successivo  principiò  a  risentire 
un  dolore  pungente  lungo  tutta  la  spina  dorsale  ,  ac¬ 
compagnato  da  un  senso  di  stiramento  lungo  tutte  le 
estremità  inferiori  ;  malgrado  ciò  si  alzava  ancora  e 
passeggiava. 

I  medesimi  sintomi  continuavano  il  giorno  27  ,  ed 
a  questi  si  aggiunse  una  maggior  rigidezza  del  collo, 
ed  alla  sera  di  detto  giorno  si  coricò  a  letto,  e  non 
si  alzò  più. 

II  28,  alla  sera,  cominciarono  ambedue  le  estremità 
inferiori  ad  essere  rigide  e  stirate  posteriormente. 
Questo  stato  continuò  il  giorno  29  e  si  aumentò  sem¬ 
pre  più  lo  stiramento  della  testa  e  del  collo  poste¬ 
riormente  ,  1’  incurvatura  all’  indietro  del  tronco  ,  la 
rigidezza  e  lo  stiramento  alP  indietro  di  ambedue  le 
estremità  inferiori  :  persistevano  sempre  i  dolori  lan¬ 
cinanti  all’occipite,  e  lungo  la  spina  vertebrale. 

Il  giorno  29  venne  per  due  volte  salassata  ,  e  gli 
fu  dato  un  diluto  di  polpa  di  cassia  e  di  tamarindi, 
ed  alcune  once  di  olio  d’  olivo  ;  ebbe  cosi  due  o  tre 
evacuazioni  del  ventre;  ed  evacuò  un  verme  lombri¬ 
coideo. 

Il  giorno  3o,  continuazione  dei  medesimi  sintomi  , 
cioè  degli  indicati  dolori  e  del  descritto  stato  della 
muscolatura  del  tronco  ,  e  delle  estremità  inferiori  ^ 
onde  vennero  di  nuovo  praticati  due  salassi,  e  si  con¬ 
tinuò  nell’  uso  dell’  olio  d’  olivo. 

Il  giorno  3r  ,  peisistenza  dei  medesimi  sintomi,  e 
quindi  ripetuto  un  altro  salasso. 

Il  i.°  agosto,  alla  sera,  è  ricevuta  nell’Ospedale  di 
S.  Giovanni ,  ed  è  affidata  alla  cura  del  dottore  R. 


Si  osservò  allora  la  continuazione  dèi  descritto  opi- 
stotono  e  fu  perciò  praticato  un  salasso  dal  piede  ,  il 
quale  fu  ricevuto  nell’  acqua  ,  e  comparve  il  sangue 
modo  fibroso,  e  di  aspetto  cotennoso;  furono  altresì 
applicate  trenta  sanguisughe  lungo  la  colonna  verte¬ 
brale. 

Il  2  agosto,  al  mattino,  continuazione  dei  medesimi 
sintomi;  epperciò  furono  applicate  sedici  sanguisughe 
dietro  le  orecchie  ,  e  data  una  mistura  oleosa. 

Alla  sera  dello  stesso  giorno  fu  da  me  visitata  ,  e 
ritrovai  il  collo  e  la  testa  stirata  posteriormente,  e  la 
testa  era  anche  alquanto  stirata  a  destra  *  incurvato 
posteriormente  tutto  il  dorso  ,  onde  presentava  esso 
un  arco  colla  sua  convessità  anteriormente  ;  le  coscie 
e  le  gambe  rigide  e  stirate  posteriormente  ,  e  non  si 
potevano  flettere  con  forza  esterna  ,  e  cercando  di 
fletterle  si  produceva  dolore.  Le  estremità  toraciche 
le  moveva  alquanto  liberamente  ,  e  più  1’  avambrac¬ 
cio,  che  il  braccio  ,  ma  non  poteva  flettere  del  tutto 
T  avambraccio  ,  e  portarlo  alla  testa  •  flettendo  con 
forza  esterna  l’avambraccio  ,  si  sentiva  una  resistenza, 
e  maggiore  questa,  volendo  flettere  il  braccio,  e  così 
si  eccitava  dolore.  La  pupilla  era  abitualmente  ri¬ 
stretta,  e  non  subiva  mutazione  alcuna  dall’  approssi¬ 
mare,  o  dall’  allontanare  la  luce  di  una  candela  ac¬ 
cesa.  La  vista  era  affatto  illesa  ;  sentiva  susurro  di 
tanto  in  tanto  in  amendue  le  orecchie  ;  udito  illeso. 
Le  pinne  del  naso  sono  stirate  all’  insù  ed  arcate  ; 
il  labbro  superiore  è  pure  stirato  all’  insù  ,  e  stenta 
ad  abbassarsi  volendo  chiudere  la  bocca.  La  bocca  è 
alquanto  stirata  ai  lati  ,  e  presenta  così  un  grado 
Anna  li.  Voi  LXV1/I.  28 


di  i  iso  sardonico;  tuttala  muscolatura  della  faccia  è 
contratta,  ed  è  depressa  alle  tempia,  ed  al  di  sotto 
delle  ossa  zigomatiche.,  ed  ha  cosi  la  faccia  un  aspetto 
un  poco  cadaverico.  11  tatto  in  tutto  il  corpo  è  af¬ 
fatto  illeso  ,  nè  aumentato,  nè  diminuito.  E  ancora 
alquanto  difficile  1*  aprimento  della  mandibola  inferio¬ 
re  ,  e  non  può  sortire  la  lingua  fuori  dell’  arcata  al¬ 
veolare.  Havvi  un  certo  grado  di  disfagìa  ,  e  non  può 
deglutire  che  qualche  cucchiajo  di  sostanza  liquida^ 
11  polso  è  ristretto,  contratto,  e  dà  cento  e  quattro 
pulsazioni  nel  minuto.  L’addome  è  teso  e  piano,  co¬ 
me  una  tavola;  sono  quattro  giorni  che  non  evacuò 
il  ventre:  epperciò  le  si  dà  un  clistere  purgante,  e  si 
provò  della  resistenza  allo  sfintere  nel  voler  intro¬ 
durre  la  cannuccia:  rende  le  orine  volontariamente,  e 
ad  intervalli,  ma  tostochè  sente  lo  stimolo  di  orinare, 
è  obbligata  a  renderle.  Il  calore  è  poco  superiore  al 
naturale,  ed  è  quasi  sempre  in  un  continuo  e  leggier 
madore.  Le  viene  ordinato  un  salasso  alla  giugolare; 
prima  di  eseguire  questo  ,  lagnavasi  di  un  senso  di 
costrizione  alle  fauci.  11  salasso  si  eseguì  benissimo  , 
alla  dose  di  nove  once  ;  il  sangue  zampillava  come 
dalla  vena  del  braccio;  nell’ eseguire  il  salasso  lagnossi 
di  un  forte  senso  di  soffocazione,  divenne  suffusa  in 
faccia  ,  e  quindi  livida  ;  si  sospese  il  salasso  .  e  fatto 
questo,  per  cinque  minuti,  scomparì  il  predetto  senso 
di  costrizione  ^  ricomparve  tosto  e  molto  intenso,  e 
tale  fu  il  descritto  spasimo,  che  sembrò  aver  pro¬ 
dotto  la  morte  per  vera  asfissia,  generata  dal  chiudi- 
menlo  spasmodico  della  glottide.  Tosto  dopo  morte 
il  braccio  sinistro  venne  stirato  posteriormente. 

Nccroscopia.  —  Dodici  oie  dopo  la  morte  esisteva 


43" 

ancora  la  rigidezza  e  lo  stiramento  al!’  indietro  della 
testa,  del  collo,  del  tronco  e  delle  estremità  inferiori. 
Il  cadavere  però  era  di  già  freddo.  Ventiquattr*  ore 
dopo  la  morte  ,  era  sciolta  affatto  la  rigidezza  e  lo 
stiramento;  e  le  estremità,  tanto  superiori,  che  infe¬ 
riori  ,  erano  flessibili. 

Midollo  spinale.  Fu  aperta  primieramente  la  cavità 
dello  speco  vertebrale,  e  si  trovò  alla  fàccia  posteriore 
del  midollo  spinale  un  trasudamento  sanguigno,  e  que¬ 
sto  alla  faccia  esterna  deha  dura  madre,  ed  esisteva  fra 
la  regione  della  terza  sino  alla  sesta  vertebra  dorsale- 
e  cosi  pure  alla  regione  delle  ultime  vertebre  dorsali  , 
e  prime  lombari:  era  semplice  trasudamento  sangui¬ 
gno  ,  e  nou  già  congestione.  Aperta  la  dura  madre  , 
si  rinvenne  un  injezione  sanguigna  manifestissima  nei 
vasi  capillari  arteriosi  della  pia  madre,  che  tappezza 
la  faccia  posteriore  del  midollo  spinale,  e  questa  esle- 
sa  dalla  nona  vertebra  dorsale  sino  a  tutta  P  estre¬ 
mità  inferiore  del  midollo.  Era  pure  alquanto  injet- 
tata  in  simil  modo  la  pia  madre  in  tutta  la  faccia 
posteriore  del  midollo,  meno  nel  rimanente  della  parte 
dorsale  superiore  ,  ed  un  poco  più  nella  regione  cer¬ 
vicale  *  e  massima  era  Y  injezione  alia  faccia  poste¬ 
riore  della  coda  del  midollo  allungato  ,  e  principio 
dei  midollo  spinale. 

E  da  notarsi  ,  che  Y  ingorgo  che  esisteva  alla  fac¬ 
cia  posteriore  del  midollo  spinale  nelle  indicate  re¬ 
gioni,  era  limitato  fra  le  radici  posteriori  di  ambedue 
i  iati  ,  e  così  una  tale  injezione  non  si  estendeva  alle 
faccie  laterali  dei  midollo. 

Nella  faccia  anteriore,  tutta  la  cellulosa  ,  che  tap¬ 
pezza  la  dura  madre  ,  e  la  dura  madre  stessa  per 


tutta  la  sua  estensione  erano  molto  injetlate  di  sangue  , 
e  molto  più  in  questa  faccia  ,  che  nella  posteriore. 
Aperta  la  dura  madrosi  ritrovò  l’arteria  spinale  me¬ 
dia  ingorgata  di  sangue  rosso  ,  ed  ingorgati  alcuni 
de’  suoi  rami  i  più  grossi  ,  e  specialmente  nella  por- 
zion  lombare  del  midollo. 

L’  injezione  ,  che  esisteva  alla  faccia  posteriore  del 
midollo,  era  limitata  soltanto  alla  pia  madre,  e  tutta 
la  sostanza  del  midollo  era  nello  stato  naturale,  tanto 
la  sostanza  bianca,  come  la  cinerea. 

Cranio.  Eravi  un  trasudamento  sanguigno  non  co¬ 
pioso  tra  la  dura  e  la  pia  madre  ;  injezione  di  san¬ 
gue  rosso  alla  parte  superiore  del  cervello  ,  e  questa 
injezione  è  limitata  alla  pia  madre  ,  ed  esiste  ne’  suoi 
vasi  capillari  arteriosi.  L’  interna  sostanza  midollare 
del  cervello  era  leggiermente  injettata  nella  regione 
del  lobolo  mediano  del  destro  emisfero.  Erano  nello 
stato  naturale  i  corpi  striati  ,  i  talami  ottici  ,  ed  1 
corpi  quadrigemini  molto  injettato  il  processo  coroi¬ 
deo  ,  che  tappezza  i  talami  ottici  ,  ed  il  quarto  ven¬ 
tricolo  *  e  cosi  pure  injettata  tutta  la  pia  madre  ,  che 
tappezza  il  cervelletto  }  ma  nello  stato  naturale  am¬ 
bedue  le  sostanze  di  questo  viscere. 

Massima  injezione  rossa  della  pia  madre,  che  invi¬ 
luppa  la  faccia  anteriore  della  prominenza  anellare  , 
e  la  coda  del  midollo  allungalo  *  ed  era  questa  in¬ 
gorgata  in  tutta  la  sua  estensione,  e  circonferenza. 
Un  tale  ingorgo  era  limitato  pure  alla  sola  pia  ma¬ 
dre  ,  e  non  si  propagava  punto  alla  sostanza  del  mi¬ 
dollo  allungato;  la  quale  era  nello  stato  naturale. 

Addome.  Era  molto  infiammato  ,  e  di  un  rosso 
cupo  l  intestino  digiuno  nelle  sue  prime  circonvolti- 
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aioni,  e  preso  da  sirail  flogosi  il  mesenterio,  aderente 
a  tale  porzione  d’  intestino  }  e  conteneva  questi  una 
dozzina  di  grossi,  e  lunghi  vermi  lombricoidei  ag¬ 
gruppati  tra  di  loro. 

Osservazioni  fisiologiche. 

In  quest’  osservazione  si  ha  una  congestione  san¬ 
guigna  nei  vasi  capillari  arteriosi  della  pia  madre  , 
che  tappezza  i  lobi  cerebrali  ,  ed  il  cervelletto:  era 
però  di  gran  lunga  maggiore  la  detta  injezione  alla 
pia  madre  ,  che  ricopre  tutta  la  prominenza  anella- 
re  ,  come  pur  anco  la  coda  del  midollo  allungato  , 
ed  una  tale  injezione  esisteva  a  tutta  la  circonferenza 
della  coda  del  midollo  allungato.  Nel  midollo  spinale 
osservavasi  ,  che  nella  faccia  anteriore  esisteva  sol¬ 
tanto  F  ingorgo  dell’  arteria  spinale  media  per  tutta 
la  sua  lunghezza  ,  e  di  qualche  suo  ramo  cospicuo 
specialmente  là ,  ove  hanno  origine  i  primi  paja  dei 
nervi  lombari.  Non  erano  punto  injettati  i  vasi  capil¬ 
lari  della  pia  madre ,  che  ricopre  la  faccia  anteriore 
di  detto  midollo.  Invece  nella  faccia  posteriore  di 
detto  midollo  osservavasi  un  ragguardevole  ingorgo 
dei  vasi  capillari  arteriosi  della  pia  madre  ,  che  tap¬ 
pezza  i  cordoni  posteriori  di  detto  midollo;  ed  un 
tale  ingorgo  era  più  cospicuo  in  quel  tratto  del  mi¬ 
dollo  ,  da  cui  nascono  i  nervi  lombari,  e  sacrali;  esi¬ 
steva  più  o  meno  in  tutta  la  lunghezza  della  faccia 
posteriore  di  detto  midollo  ,  ma  era  leggiero  in  tutta 
la  porzione  dorsale  del  midollo ,  e  più  cospicuo  in 
quel  tratto  di  midollo  ,  da  cui  nascono  i  nervi  cer¬ 
vicali.  Epperciò  risulta  ,  che  la  massima  injezione 
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sanguigna  esisteva  alla  faccia  anteriore  della  promi¬ 
nenza  anellare ,  ed  a  tutta  l’estensione,  e  circonfe¬ 
renza  della  coda  del  midollo  allungato. 

Nel  midollo  spinale  era  di  gran  lunga  maggiore 
P  iniezione  alla  sua  faccia  posteriore  ,  che  all’  ante¬ 
riore  ;  poiché  in  questa  non  era  injettata  che  l’arteria 
spinale  media  ,  e  due,  o  tre  delle  sue  principali  di¬ 
ramazioni. 

In  tutti  questi  punti  1;  ingorgo  sanguigno  era  limi¬ 
tato  alla  sola  pia  madre  ,  e  non  si  propagava  alla 
sottoposta  sostanza  nervosa.  Soltanto  nell’  emisfero  de¬ 
stro  del  cervello  ,  ed  al  suo  lobo  medio  si  ritrovò 
m  qualche  punto  leggiermente  ingorgata  la  sostanza 
midollare. 

Stan teche  in  quest’  osservazione  P  ingorgo  esisteva 
principalmente  alla  faccia  anteriore  della  prominenza 
anellare  ,  ed  alla  faccia  posteriore  del  midollo  spina¬ 
le  ,  si  comprende  perchè  Io  spasimo  si  manifestò  in 
forma  di  opistotono  generale  ,  accompagnato  da  tri  - 
sino  ,  e  da  disfagìa  spasmodica.  La  faccia  anteriore 
della  prominenza  anellare  è  formata  da  fibre  prove¬ 
nienti  dal  cervelletto,  e  queste  irritate,  producono 
spasimi  in  senso  di  estensione  ,  specialmente  della  te¬ 
sta  ,  e  del  collo  ,  ed  inoltre  producono  il  trismo  e  la 
disfagia  spasmodica  ,  o  costrizione  spasmodica  delle 
fauci  ,  e  della  faringe. 

L’impossibilità  di  poter  eseguire  la  flessione  delle 
estremità  toraciche  ,  ed  il  non  poter  nemmeno  flet¬ 
tere  le  dette  estremità  con  forza  esterna  ,  ed  il  pro¬ 
dursi  dolore  in  esse  volendole  flettere  in  tal  modo  , 
prova  che  esisteva  un  grado  di  spasimo  nei  muscoli 
estensori  di  dette  estremità  ^  spasimo  non  però  tale 


da  generare  P  estensione  violenta  di  dette  estremità  , 
ma  soltanto  da  impedire  la  loro  flessione,  sia  volon¬ 
taria  ,  sia  operata  con  forza  esterna. 

L’  incavatura  all’ indietro  del  tronco  proveniva  da 
ciò,  che  tutta  la  faccia  posteriore  del  midollo  spi¬ 
nale  era  ingorgata ,  ed  anche  nella  sua  regione  dor¬ 
sale. 

L'estensione  violenta,  e  lo  stiramento  all’ indietro 
delle  estremità  addominali,  e  P  impossibilità  di  flet¬ 
terle  anche  con  forza  esterna,  ed  il  generarsi  dolore 
volendole  flettere  in  tal  modo,  dipendeva  dall’ingorgo 
esistente  alla  faccia  posteriore  del  midollo  spinale,  in 
quel  tratto  di  midollo  ,  da  cui  nascono  i  nervi  lom¬ 
bari  e  sacrali  •  e  siccome  ili  questa  porzione  di  mi¬ 
dollo,  Pingorgo  della  pia  madre  era  molto  maggiore, 
che  nelle  altre  porzioni  del  midollo  ,  perciò  anche 
P  estensione  ,  e  io  stiramento  spasmodico  all’ indietro 
delle  estremità  addominali  era  ragguardevole  ;  esten¬ 
sione  e  stiramento,  che  non  esistevano  nelle  estremità 
toraciche,  inquantochè  P  ingorgo  della  pia  madre  alla 
faccia  posteriore  della  porzion  cervicale  de!  midollo  , 
era  minore  che  nella  porzione  lombare  e  sacrale  di 
detto  midollo  (i^. 

Essendo  in  quest’  osservazione  injettata  di  preferenza 
la  pia  madre,  che  tappezza  le  produzioni  del  cervel¬ 
letto,  e  la  faccia  posteriore  del  midollo  spinale  ,  si 


(i)  Notisi  che  quando  dico  porzione  cervicale,  dor¬ 
sale,  lombare  o  sacrale  del  midollo  j  intendo  quelle 
porzioni  di  midollo ^  da  cui  nascono  i  nervi  cervicali 3 
dorsali  j  lombari  o  sacri. 
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produsse  spasimo  in  forma  di  opistotono  in  tutto  il 
corpo  ;  e  cosi  quest’  osservazione  conferma  ,  che  il 
cervelletto  ed  i  cordoni  posteriori  del  midollo  spi¬ 
nale  servono  ai  movimenti  sì  .  ma  solamente  a  quelli 
di  estensione,  e  non  già  a  quelli  di  flessione. 

La  necroscopia  diede  a  divedere,  che  l’iniezione 
nel  cervelletto  ,  midollo  allungato  ,  e  midollo  spinale, 
era  limitata  soltanto  alla  pia  madre  ,  e  non  si  esten¬ 
deva  alla  sostanza  nervosa  di  detti  organi;  e  la  sinto¬ 
matologia  ci  presenta  pure  solamente  spasimo  nella 
muscolatura  ,  essendo  illeso  il  senso  tatto,  il  quale 
non  era  nè  diminuito,  nè  aumentato. 

Prova  questo  fatto  ,  che  1*  irritazione  fatta  alla  so¬ 
stanza  bianca,  o  midollare,  produce  spasimo,  e  non 
lede  il  senso  tatto;  e  prova  altresì  ,  che  li  cordoni 
posteriori  del  midollo  spinale  non  sono  destinali  alla 
sensibilità,  inquantochè  la  meningitide,  da  cui  erano 
afletti,  avrebbe  prodotto  in  quest’ipotesi  un  aumento, 
o  diminuzione  del  tatto;  fenomeno  che  non  si  osservò, 
e  vi  fu  soltanto  lo  spasimo  nella  muscolatura. 

11  leggiero  stiramento  a  destra  della  testa,  sembra 
doversi  attribuire  al  leggier  ingorgo  riscontrato  nella 
sostanza  midollare  del  lobo  medio  dell’  emisfero  de¬ 
stro  cerebrale. 

Considerazioni  patologiche. 

In  questo  caso  la  verminazione  esser  deve  conside¬ 
rata  come  la  causa  occasionale  ,  che  produsse  1’  ente 
ridde  occulta,  inquantochè  non  davasi  essa  a  divedere 
con  dolore  alcuno  del  basso  ventre.  L’ intensità  della 
tesosi  rinvenuta  nel  digiuuo,  e  nella  porzione  det 


mesenterio  corrispondente ,  era  di  gran  lunga  molto 
più  intensa  dell’ osservato  ingorgo  membranoso  ence¬ 
falo-spinale;  epperciò  devesi  ritenere,  che  l’enteritide 
fu  la  malattia  prima,  la  quale  per  consenso  produsse 
la  descritta  meningitide  encefalo-spinale.  Ed  in  questo 
convengo  con  Broussais ,  che  molte  volte  le  malattie 
del  sistema  nervoso  encefalo-spinale  esser  possono  con¬ 
sensuali  e  secondane  di  flogost  ,  o  di  irritazioni  dej 
tubo  gastro-enterico^  come  pure  alcune  volte  osser¬ 
vasi  l’inverso,  cioè  che  T  encefalo-mielitide  genera 
per  consenso  una  gastro-ententide. 

Stantechè  in  quest’  osservazione  la  meningitide  en¬ 
cefalo  spinale  era  consensuale,  e  consecutiva  all’ente- 
ritide,  si  vide  pure  di  gran  lunga  maggiore  l’ingorgo 
sanguigno  alla  pia  madre,  che  tappezza  ia  prominenza 
aneliate,  e  la  coda  del  midollo  alluugato;  parti  queste 
dell’encefalo,  che  hanno  maggior  relazione  col  nervo 
intercostale,  pel  di  cui  mezzo  si  mantiene  principal¬ 
mente  la  vicendevole  simpatia  tra  i  visceri  del  basso 
ventre,  e  l’encefalo  stesso.  Si  comprende  altresì  come 
una  simile  meningitide  siasi  estesa  alla  faccia  poste¬ 
riore  del  midollo  spinale,  e  si  spiega  questo  fatto  per 
le  comunicazioni  che  ha  il  nervo  intercostale  anche 
con  i  cordoni  posteriori  del  midollo. 

Quest’osservazione  ci  dimostra,  che  quando  una 
flogosi  intestinale  affetta  simpaticamente  1’  encefalo  , 
sul  principio  non  si  produrrà  che  una  semplice  ir¬ 
ritazione  nervosa,  la  quale  continuando,  si  ordisce 
nell’  encefalo,  e  nel  midollo  spinale  il  medesimo  pro¬ 
cesso  morboso,  che  esiste  negl’intestini  ;  e  nel  nostro 
caso  eravi  la  congestione  sanguigna  nei  vasi  capillari 
arteriosi  ;  elemento  questo  della  flogosi. 


In  quaslo  caso  fi  gruppo  di  Termini  riscontrato 
nell’ intestino  digiuno  ,  fu  la  causa  della  vera  infiam¬ 
mazione  rinvenuta  in  un  lungo  tratto  di  detto  intestino. 
Dovevansi  perciò  sul  principio  amministrare  gli  antel¬ 
mintici  non  irritanti;  ma  sviluppata  la  flogosi  intesti¬ 
nale.  rimaneva  piu  difficile  eleminare  la  causa  mate¬ 
riale  di  essa. 

Quest’  osservazione  ci  prova  ,  come  ben  soventi  le 
malattie  dell’  encefalo  dipendano  dallo  stato  del  tubo 
intestinale;  stato  però  questo,  che,  almeno  sul  suo 
principio,  non  è  sempre  flogistico,  ma  proveniente  da 
qualche  causa  irritante,  quali  appunto  esser  possono 
saburre,  vermini,  o  sostanze  nocive,  che  debbono  esser 
tosto  eliminate. 


Storia  cT  una  lenta  mielitide  con  ispasimo 
permanente  dell'estremità  inferiori ;  descrit¬ 
ta  dal  dott.  C.  F.  Belligeri. 

Ho  già  per  due  volte  (i)  fatto  sentire  la  conve¬ 
nienza  di  ben  descrivere  lo  stato  della  muscolatura 
nelle  varie  malattie  ,  che  interessauo  1'  encefalo  ,  ed 
il  midollo  spinale;  e  questo  all’oggetto  di  poter  ben 
distinguere  i  varii  generi  di  paralisi  ,  come  pure  de¬ 
gli  spasimi.  Troppo  frequente  è  il  vedere  ,  che  gli 
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Autori  facilmente  definiscono  paralisi,  o  paresi,  ogni 
qualvolta  osservasi  impedita  la  mobilità  in  qualche 
parte.  In  un  arto,  od  in  una  parte  qualunque  non  si 
potrebbe  forse  eseguire  liberamente  i  movimenti,  senza 
che  esse  siano  affette  da  uissun  grado  di  paralisi,  ma 
piuttosto  da  un  leggier  grado  di  spasimo  non  ben  os¬ 
servato? 

In  questi  tempi  ,  che  per  via  di  esperienze  e  di 
esatte  osservazioni  patologiche  si  vorrebbe  ben  rico¬ 
noscere  quali  funzioni  attribuir  deLbansi  alle  varie 
parti  del  sistema  nervoso  ,  ed  in  ispecie  a  quelle  del 
midollo  spinale  ,  per  determinare  quali  porzioni  di 
esso  presiedano  al  latto,  e  quali  al  movimento,  è  ne¬ 
cessario  che  gli  Autori  nel  redigere  le  storie  delle 
malattie  descrivano  con  esattezza  i  sintomi  relativi 
alla  muscolatura  ed  al  tatto,  e  tengano  per  così  dire 
un  registro  giornaliero  di  tutte  le  mutazioni ,  che  ac¬ 
cadono  quanto  allo  stato  della  muscolatura  e  del  sen¬ 
so  tatto.  Senza  questa  esatta  descrizione  ,  susseguita 
in  caso  di  morte  da  accuratissima  inspezione  cadave¬ 
rica  ,  non  si  potranno  mai  fare  giuste  deduzioni  fi¬ 
siologiche. 

L’osservazione,  che  io  sono  per  riferire  ha  il  prin¬ 
cipale  oggetto  di  descrivere  con  esattezza  i  sintomi  , 
che  occorsero  relativi  alla  muscolatura  ^  ma  non  si 
possono  fare  da  essi  accurate  deduzioni  fisiologiche , 
perchè  ,  essendosi  felicemente  terminata  la  malattia 
colla  guarigione ,  non  si  poterono  verificare  i  punti 
della  lesione  nel  midollo.  Credo  però  ,  che  essa  non 
lascierà  di  presentare  una  certa  importanza  relativa¬ 
mente  alla  natura  del  male,  come  pure  a!  metodo, 
che  si  è  impiegato ,  ed  al  felice  esito  *  che  si  è  ot¬ 
tenuto. 


G.  P.  di  anni  22,  di  temperamento  sanguigno  ,  di 
sano  e  robusto  abito  di  corpo,  non  andò  soggetto  a 
malattia  alcuna  ,  eccettuato  il  vajuolo  nell’  infanzia  , 
il  quale  fu  confluente.  Nella  metà  di  maggio  dell’anno 
1827,  fece  nn  grande  sforzo  in  questo  modo:  Ascese 
sul  dorso  di  un  altro  ,  e  sopra  di  lui  un  terzo  ;  so¬ 
praffatti  da  gente  ,  che  arrivava  ,  vollero  in  fretta  di¬ 
scendere  ^  non  era  ancora  disceso  il  compagno  ,  che 
gli  soprastava  ,  che  esso  aveva  di  già  abbandonato 
colle  braccia  il  corpo  di  quello  che  lo  sosteneva.  In 
tale  posizione  fece  un  violento  sforzo  per  non  cadere 
a  terra  e  si  sostenne  ;  non  risenti  dolore  alcuno  al 
dorso,  ma  soltanto  ebbe  compresso  alquanto  i  testicoli 
contro  la  schiena  del  compagno,  che  gli  serviva  d’ap¬ 
poggio  :  dopo  pochi  giorni  andò  ad  abitare  pendente 
il  giorno  in  un  negozio  posto  al  pian  terreno,  e  che 
perciò  era  luogo  umido  e  freddo  ;  eravi  in  questo  luogo 
una  finestra  esposta  a  settentrione,  la  quale  rimaneva 
sempre  aperta  ,  ed  a  cui  era  esposto  lateralmente  , 
mentre  scrivendo  si  occupava  ne’  suoi  lavori,  e  così 
riceveva  colpi  di  aria  proNenienti  da  tramontana.  E 
da  notarsi  ,  che  a  Torino  1’  aria  che  viene  da  mez¬ 
zanotte  ,  è  umida  ed  impregnata  di  vapori  acquosi  ; 
poiché  i  venti  settentrionali  vi  spingono  delle  masse 
d’  atmosfera  ,  che  hanno  attraversato  le  estese  risaje, 
che  trovansi  nelle  provincie  vercellese  e  novarese. 
Questo  giovane  aveva  altresì  1*  imprudenza  di  en¬ 
trare  nel  negozio  ben  soventi  sudato ,  e  così  ivi  si 
tratteneva  lungamente.  Sul  principio  di  giugno  ,  cioè 
quind  ici  giorni  dopo  il  sofferto  sforzo,  principiò  a 
sentire  una  molesta  tensione  nelle  coscie  e  nelle  gam¬ 
be  ,  onde  si  rese  diffìcile  e  stentato  il  cammino  ;  ri- 


sentì  pure  delle  tensioni  alle  scapole,  come  se  fossero 
esse  tratte  inferiormente  ;  tali  moleste  sensazioni  le 
provava  esso  mentre  passeggiava  ,  o  stava  diritto  ,  e 
svanivano  decombendo.  Col  progresso  dei  tempo  si 
manifestarono  oscuri  dolori  nei  lombi ,  o  piuttosto 
sensazioni  incomode,  le  quali  fecero  sì,  che  quando 
da  seduto  voleva  alzarsi  ,  non  poteva  fare  questo  mo¬ 
vimento  senza  appoggiarsi  sulle  braccia.  Quindi  i  te¬ 
sticoli  venivano  tratti  all’  insù  ,  e  poco  per  volta  i 
piedi  e  le  ginocchia  si  resero  freddi  al  senso  ed  al 
tatto.  Provò  quindi  difficoltà  nell’  atto  del  rendere  le 
orine  sul  principio,  e  si  tumefecero  alquanto  le  ghian¬ 
dole  inguinali  :  sia  nella  stazione  ,  che  nella  progres¬ 
sione  non  poteva  tenersi  diritto  ,  ma  rimaneva  sem¬ 
pre  inclinato  anteriormente  *  del  rimanente  stava  be¬ 
ne  ,  e  non  risentiva  dolore  alcuno  nel  dorso  ,  eccet¬ 
tuati  i  già  descritti  alia  regione  dei  lombi.  Il  senso 
di  tensione  nelle  estremità  inferiori  aumentò  col  pro¬ 
gresso  del  tempo  ,  ed  era  esso  maggiore  prima  nel¬ 
l’estremità  addominale  destra,  e  poscia  nella  sinistra; 
se  faceva  esso  un  qualche  viaggio  in  carrozza  ,  non 
poteva  resistervi  a  lungo  ,  perchè  ben  presto  risen¬ 
tiva  esso  delle  moleste  tensioni  nel  dorso,  nelle  sca¬ 
pole  ,  e  specialmente  nelle  estremità  inferiori  ;  quindi 
è  che  discendendo,  per  qualche  tempo  gli  era  impe¬ 
dito  di  camminare. 

Tali  incomodi  si  aumentarono  coll'andare  del  tem¬ 
po,  così  che  1’  ammalato ,  che  prima,  sebbene  con 
difficoltà,  attendeva  ai  propni  affari,  sul  principio  di 
aprile  1828,  in  seguito  a  breve  viaggio  fatto  in  legno, 
fu  costretto  a  tenere  il  letto  ,  ed  a  richiedere  per  la 
prima  volta  i  sussidj  dell’  arte  salutare.  Fu  in  allora 


visitnlo  da  ut»  chirurgo,  il  quale  giudicando  come 
affatto  locali  i  descritti  sintomi  delle  estremità  infe¬ 
riori  .  propose  varie  unzioni  emollienti  ,  oleose  ,  ner¬ 
vine  *  praticò  frizioni  di  vario  genere  ,  ed  ordinò  i 
bagni  a  vapore ,  ma  senza  nessun  successo. 

Sul  principio  del  successivo  maggio  fu  da  me  vi¬ 
sitato,  e  riconobbi  i  seguenti  fenomeni*  cioè,  facen¬ 
do  una  pressione  un  poco  forte  colle  dita  sulla  terza 
e  quarta  vertebra  dorsale,  si  produceva  un  acuto  do¬ 
lore,  c  nel  tempo  stesso  veniva  presa  da  momentanee 
convulsioni  I’  estremità  inferiore  sinistra.  Erano  pure 
dolenti  sotto  il  tatto  tutte  le  vertebre  lombali  ,  ma 
in  minor  grado*,  eranvi  dolori  spontanei,  e  che  si 
aumentavano  sotto  il  tatto,  a I li  nervi  crurali  ed  ischia¬ 
tici  ,  alla  loro  uscita  dalla  pelvi  ,  come  pure  lungo 
tutto  il  loro  tragitto  sino  alle  ginocchia  ;  non  risen¬ 
tiva  però  nissun  dolore  spontaneo  al  dorso,  eccettuata 
la  già  descritta  molesta  sensazione  ai  lombi  sotto  i 
movimenti  ,  e  sotto  la  stazione  ;  non  si  poteva  tener 
ritto  sul  suo  corpo  ,  che  inchinavasi  ir»  avanti  ,  e 
specialmente  camminando  ;  sembrava  questo  dipendere 
da  deficiente  azione  nei  muscoli  estensori  del  tronco; 
quindi  stando  diritto  ,  il  tronco  faceva  un  piccolo 
angolo  colla  pelvi*  eravi  dolori  spontanei  agli  attacchi 
del  muscolo  psoas  ,  ed  iliaco  interno  in  ciascun  lato. 
Sent.v  asi  al  tatto  un  senso  di  tensione  nei  muscoli 
situati  alla  faccia  posteriore  della  coscia ,  e  special- 
mente  nella  coscia  sinistra  *  erano  tesi  ed  affetti  da 
spasmo  permanente  tutti  i  muscoli  flessori  delle  gam¬ 
be  ,  e  specialmente  il  bicipite  ;  come  pure  anche  il 
seminervoso  ,  ed  il  semimembranoso  ;  ed  erano  que¬ 
sti  muscoli  dolenti  spontaneamente,  e  molto  più  sotto 


sì  tatto.  Da  una  tale  tensione  nella  detta  muscolatura 
ne  conseguiva  ,  che  mentre  esso  sede  va  ih  letto ,  non 
poteva  tener  le  gambe  distese  ;  ma  rimanevano  al¬ 
quanto  flesse,  e  specialmente  la  gamba  sinistra;  quan¬ 
do  poi  esso  camminava,  spingeva  bensì  il  piede,  e 
la  gamba  in  avanti,  ma  la  gamba  veniva  involonta¬ 
riamente  tratta  all’  indietro  prima  di  aver  unito  il 
passo;  e  quindi  ne  accadeva  che  il  passo  era  piu  cor¬ 
to  ,  e  questo  specialmente  nella  gamba  sinistra  ;  la 
gamba  non  si  elevava  nemmeno  sufficientemente  ,  ed 
il  piede  era  rivolto  alquanto  in  fuori  •  nel  camminare 
non  poteva  progredire  francamente;  ma  era  obbligato 
a  rivolgere  alquanto  verso  i  lati  il  suo  corpo.  Persi¬ 
steva  il  freddo  sensibile  al  tatto  nei  piedi  e  nelle  gi¬ 
nocchia  ;  era  affatto  illeso  il  senso  del  tatto  nelle 
estremità  inferiori  ;  senlivansi  delle  granellazioni  sub¬ 
cutanee,  e  sembravano  dure  le  ghiandulette  mucose; 
i  testicoli  erano  stirati  all*  insti  ;  eravi  qualche  diffi¬ 
coltà  nel  rendere  l’orina  sul  principio,  ed  era  essa 
rossa  e  satura;  i  polsi  erano  frequenti  e  tesi,  e  spe¬ 
cialmente  nel  carpo  sinistro;  non  eravi  febbre,  ed  il 
calore  era  naturale. 

Ben  considerando  i  descritti  sintomi,  e  specialmen¬ 
te  i  dolori  sotto  il  tatto  nelle  indicate  regioni  della 
spina  ,  giudicammo  ,  che  la  malattia  era  una  mieli- 
tide  cronica  ,  congiunta  con  una  neuritide  dei  nervi 
crurali  ed  ischiatici  ,  e  che  produceva  spasimo  per¬ 
manente  nei  muscoli  flessori  delle  gambe  ,  e  special- 
mente  della  gamba  sinistra.  Le  cause  di  tale  malat¬ 
tia  erano  evidentemente  da  attribuirsi  principalmente 
al  descritto  sforzo  ,  ed  all’  azione  continuata  dell’  u- 
mido  ,  e  del  freddo  sulla  pelle  ,  non  che  alla  sop¬ 
pressa  traspirazione  cutanea. 


li  metodo  di  cura  intrapreso  fu  antiflogistico  ,  e 
nello  spazio  di  tre  giorni  furono  fatti  quattro  salassi, 
tre  al  braccio  ,  ed  uno  al  piede  ;  il  sangue  estratto 
non  presentò  cotenna  ;  ma  soltanto  il  suo  crassamen* 
to  era  denso,  e  con  pocchissima  quaniità  di  siero. 
Furono  quindi  applicate  dodici  ventose  scarificate 
lungo  la  spina,  e  si  fece  un’  operazione  di  sanguisu¬ 
ghe  all’  ano.  Internamente  gli  fu  prescritto  un  infuso 
di  arnica,  e  di  digitale  nitrato,  e  si  amministrò  qual¬ 
che  dose  d’  olio  di  ricino  ,  e  d’  eleltuario  lenitivo. 
Dieci  giorni  dopo  l’intrapreso  metodo,  ritornò  il  ca¬ 
lore  naturale  nei  piedi  e  nelle  ginocchia;  svanì  il  do¬ 
lore  ,  che  risentivasi  sotto  il  tatto  alle  vertebre  dor¬ 
sali  •  stava  però  ancora  un  confuso  e  leggier  dolore 
alle  vertebre  lombali  ,  ed  all’  osso  sacro  ;  e  cammi¬ 
nando  teneva  il  corpo  dritto  :  poteva  da  seduto  al¬ 
zarsi  liberamente  ;  decombendo  in  letto  ,  le  gambe 
rimanevano  distese  ;  eravi  però  ancora  una  leggier 
tensione  ai  muscoli  situati  alla  faccia  posteriore  della 
coscia  sinistra  ,  e  specialmente  nel  muscolo  bicipite  , 
la  quale  faceva  sì,  che  progredendo  ,  la  gamba  sini¬ 
stra  veniva  retrotratla.  I  testicoli  non  erano  più  sti¬ 
rati  all*  insù,  l’orina  si  rendeva  liberamente,  ed  era 
assai  in  copia  ,  ed  in  qualità  naturale. 

Dall’ intrapreso  metodo  debilitante  ne  nacque,  che 
si  svilupparono  palpitazioni  di  cuore,  e  nella  regione 
epigastrica;  e  si  ebbe  il  susurro  alle  orecchie,  e  spe¬ 
cialmente  alla  sinistra:,  i  quali  sintomi  svanirono  dopo 
alcuni  giorni,  e  col  mezzo  di  bagni  tepidi  ,  ed  emol¬ 
lienti  praticati  giornalmente. 

Si  produssero  poscia  dei  dolori  all’  interna  faccia 
dell’  osso  innominato  destro  ,  come  pure  all'  anello 
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inguinale;  quindi  torpore,  e  leggier  grado  di  aneste¬ 
sia  nella  faccia  esterna  della  terza  parte  inferiore  della 
coscia  destra  ,  oscuri  addolentamenti  alla  faccia  po¬ 
steriore  delle  coseie  :  e  perchè  già  praticato  erasi  un 
metodo  antiflogistico  sufficiente,  il  quale  aveva  già  al¬ 
quanto  debilitato  la  sua  macchina,  riguardando  i  de¬ 
scritti  incomodi  come  prodotti  da  lenta  nevritide 
delle  estremità  inferiori  ,  volli  attenermi  al  metodo 
revellente ,  e  feci  applicare  ,  secondo  il  metodo  di 
Coltunio ,  un  vescicante  a  ciascun  capo  delle  fibole. 
Due  giorni  dopo  si  riprodussero  le  tensioni  nei  già 
descritti  muscoli  delle  coscie  ,  come  pur  anco  i  dolori 
lungo  il  tragitto  dei  nervi  crurali  ,  ed  ischiatici  ,  e 
questo  specialmente  nella  coscia  destra.  Svanì  però  la 
descritta  anestesia.  Feci  allora  praticare  un  salasso 
dal  piede  destro,  e  con  tanto  successo,  che  pronta¬ 
mente  si  dissiparono  le  tensioni  muscolari,  ed  i  do¬ 
lori  nevralgici  ,  avendo  così  confermata  maggiormente 
la  diagnosi  di  lenta  nevritide,  esacerbata  dall5  applica¬ 
zione  dei  vescicanti,  e  mitigata  e  distrutta  dal  salasso. 
Per  togliere  i  medesimi  sintomi  ,  esistenti,  sebben  in 
minor  grado,  nella  coscia  sinistra  ,  ordinai  un  altro 
salasso  dal  piede  sinistro  ,  il  quale  non  potè  aver 
luogo  ,  e  furono  estratte  soltanto  due  onde  di  sangue. 
Non  si  ebbe  quindi  il  medesimo  vantaggio,  che  si 
ottenne  dal  salasso  fatto  al  piede  destro.  Instava  per¬ 
chè  si  ripetesse  il  salasso;  si  protestava  il  chirurgo  delle 
difficoltà  di  praticarlo  ,  s’  inquietava  V  ammalato,  non 
volendo  più  sottoporsi  ad  ulteriori  emissioni  di  san¬ 
gue.  Non  valsero  a  superare  i  descritti  sintomi  nè  * 
bagni  tiepidi,  nè  i  fomenti  emollienti,  ed  oleosi, 
e  rendendosi  quindi  più  difficile  la  progressione , 
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anche  1’ orinazione  stentata  sul  principio,  ed  essendo 
1’  ammalato  preso  da  tristezza  ,  e  per  la  lunghezza 
del  male  ,  e  per  il  timore  di  futura  paralisi  ,  furono 
chiamati  a  consulto  il  20  maggio  due  distinti  pratici 
di  Torino  ;  nel  qual  tempo  ,  fatta  1’  esplorazione  del 
dorso,  trovossi  ,  che  si  era  riprodotto  il  dolore  sotto 
il  tatto  alle  vertebre  dorsali,  che  esisteva  ancora  un 
oscuro  dolore  sotto  il  tatto  alle  vertebre  lombari  ,  ed 
all’  osso  sacro  ,  e  lungo  il  corso  dei  nervi  crurali,  ed 
ischiatici  sino  alle  ginocchia;  riconobbero  la  tuttora 
esistente  lenta  mielitide  ,  e  nevritide  ,  e  non  ostante, 
che  il  polso  fosse  ancora  contralto  ,  duro  ,  e  vibrato, 
specialmente  nel  carpo  sinistro  ,  furono  d’  avviso,  che 
si  dovesse  bensì  praticare  il  metodo  antiflogistico,  ma 
non  già  per  via  delle  emissioni  sanguigne ,  nè  uni¬ 
versali  ,  nè  locali:  fu  prescritto  il  calomelano  interna¬ 
mente,  venner  fatte  frizioni  alle  coscie,  con  estratto  di 
stramonio  sciolto  nell’  olio  ,  e  fu  aggiunta  una  satura 
decozione  di  stramonio  al  bagno  universale.  Si  durò 
in  questo  metodo  per  dieci  giorni  ;  il  calomelano  pro¬ 
dusse  un  poco  di  salivazione  ,  dopo  il  qual  tempo  si 
produssero  acuti  e  veementi  dolori  ai  lombi  ,  che  re¬ 
sero  impossibile  la  posizione  retta  del  corpo.  Fu  al¬ 
lora  ordinata  1’  applicazione  di  trenta  sanguisughe  ai 
lombi }  ma  1’  ammalato  provando  sollievo  ne  fece  egli 
stesso  applicare  cinquanta,  soprapponendovi  quindi  le 
ventose  ,  e  con  questo  modq  si  ottenne  una  gene¬ 
rosa  sottrazione  di  sangue.  Svanirono  così  i  dolori 
dei  lombi  ,  si  resero  più  liberi  i  loro  movimenti  , 
scomparvero  le  tensioni  ,  ed  i  dolori  nell’  estremità 
addominale  destra  ;  stavano  però  ancora  le  tensioni 
muscolari ,  ed  i  dolori  al  tatto  nella  faccia  posteriore 


della  coscia  sinistra  ;  quindi  chiedendolo  1’  ammalato 
stesso,  furono  applicate  molle  sanguisughe  lungo  il 
tragitto  del  nervo  ischiatico  sinistro.  Ma  da  tale  ope¬ 
razione  non  si  ebbe  quel  deciso  vantaggio ,  che  si 
ottenne  dal  praticato  sanguisugio  ai  lombi.  Ciò  no¬ 
nostante  potè,  circa  la  metà  di  giugno,  e  discendere 
le  scale  ,  e  fare  qualche  passeggiala  per  se  stesso 
senza  stanchezza  ;  stava  però  ancora  la  tensione  al 
muscolo  bicipite  della  coscia  sinistra,  la  quale  face¬ 
va  si,  che  il  passo  era  piu  breve  nella  gamba  sinistra. 

Alla  metà  di  giugno  si  produssero  di  nuovo  dei 
dolori  nelle  ultime  vertebre  lombali  ,  e  nella  faccia 
,  posteriore  delle  ossa  innominate  ,  ed  all’  attacco  dei 
muscoli  gluzii.  Fu  di  nuovo  instituito  un  generoso 
sanguisugio  nei  luoghi  dolenti,  e  cosi  svanirono  to¬ 
sto  questi  dolori  ,  ma  stava  ancora  la  tensione  nel- 
T  indicata  muscolatura  della  coscia  sinistra.  Si  pre¬ 
scrissero  allora  i  bagni  a  vapore  ,  ed  internamente  le 
venne  amministrato  l’etiope  antimoniale,  con  estratto 
di  dulca  amara.  Alla  metà  di  luglio,  facendosi  sentire 
un  poco  piò  forte  la  tensione  nella  muscolatura  si¬ 
tuata  alla  faccia  posteriore  della  coscia  sinistra,  così 
che  sedendo  veniva  la  gamba  sinistra  stirata  in  senso 
di  flessione  ,  vennero  applicate  sette  ventose  scarifi¬ 
cate  alla  detta  faccia  della  coscia  ,  ed  ebbe  tosto  sol 
lievo  ai  delti  incomodi.  Quindi  continuando  nei  ba¬ 
gni  a  vapore  ,  e  nella  applicazione  dei  fanghi  mine¬ 
rali  solforati,  il  suo  ristabilimento  fu  compiuto,  e 
stabile  sul  finire  del  detto  mese  ,  ed  in  appresso  potè 
sempre  camminare  ,  e  correre  liberamente  ,  senza  il 
benché  menomo  incomodo,  e  non  distinguevasi  .la 
sua  progressione  da  quella  di  qualunque  siasi  persona 


45a 

sana  ,  e  speditissima  nel  camminare.  Un  tale  stato 
dura  tutt’ ora  ,  e  sono  già  oramai  sei  anni  ,  che  egli 
è  ristabilito  ,  e  non  ebbe  mai  più  incomodo  nessuno. 

Da  quest’  osservazione  si  deduce  ,  che  le  affezioni 
morbose  del  midollo  spinale  possono  generare  spasi¬ 
mi  permanenti  nella  muscolatura;  e  nel  nostro  caso 
hanno  prodotto  uno  spasimo  nei  muscoli  flessori  delle 
gambe  ,  il  quale  faceva  sì ,  che  con  difficoltà  si  ese¬ 
guissero  i  loro  movimenti  ,  ed  un  tale  stato  ad  oc¬ 
chio  superficiale  sarebbesi  definito  Paresi .  Ed  io  sono 
persuaso,  che  in  molti  casi  la  così  detta  paraplegia, 
o  grado  di  paresi  nelle  estremità  inferiori  ,  non  è 
già  dipendente  da  deficiente  azione  nervosa,  che  ge¬ 
neri  vera  paralisi  nella  muscolatura  ,  o  qualche  grado 
di  essa  ;  ma  sibbene  credo  ,  che  la  difficoltà  al  mo¬ 
vimento  dipenda  da  prevalente  azione  in  alcuni  mu¬ 
scoli  ,  cioè  da  stato  di  spasmo  abituale.  Un  tale  stato 
è  riconoscibile  dalla  tensione  ,  che  sente  1’  ammalato 
nella  muscolatura  ,  e  dalla  rigidezza  sensibile  al  tatto; 
mentre  nella  paralisi  ,  o  paresi  ,  la  muscolatura  sdi¬ 
tesi  molle  ,  e  flacida.  Punto  importante  è  questo  da 
determinarsi ,  massime  quando  si  vogliono  fare  delle 
deduzioni  fisiologiche  appoggiate  sui  sintomi,  e  sul- 
1’  apertura  cadaverica.  E  necessario  di  attentamente 
determinare  se  sia  esso  spasimo  generale  ,  o  parziale, 
oppure  se  vera  paralisi  estesa  a  tutta,  od  a  una  parte 
della  muscolatura  dell’  arto  affetto  da  paralisi. 

Una  tale  distinzione  tra  spasimo  e  paralisi,  conduce 
anche  ad  una  più  certa  diagnosi  della  condizione 
morbosa  esistente  nel  sistema  nervoso;  poiché  lo  spa¬ 
simo  è  sempre  dipendente  da  irritazione  fatta  da 
qualunque  siasi  causa ;  o  dal  processo  flogistico*  ed 


indica,  che  la  sostanza  nervosa  non  soffre  pressioni 
notabili,  e  non  ha  sofferto  ragguardevoli  disorganiz¬ 
zazioni,  e  lascia  perciò  un  prognostico  piu  favorevole. 
Invece  la  paralisi  indica,  che  la  sostanza  nervosa  ha 
sofferto  grave  pressione ,  od  ha  subito  una  disorganiz¬ 
zazione  ragguardevole,  sia  per  suppurazione,  rammol¬ 
limento,  o  distruzione  di  qualche  punto  del  sistema 
nervoso  destinato  ai  movimenti:  tali  condizioni  mor- 
bose  sono  incurabili,  ad  eccezione  della  pressione, 
la  quale,  se  è  prodotta  da  forte  congestione  sanguigna, 
sì  può  rimovere,  come  pure,  in  alcuni  casi,  se  pro¬ 
viene  da  un  corpo  estraneo  ,  o  da  depressione  delle 
ossa;  e  non  così  facilmente,  se  la  pressione  è  formata 
da  siero,  da  iuspessimento,  od  indurimento  delle  mem¬ 
brane. 

Nel  nostro  caso  ,  la  lenta  mielitide  era  indicata  dal 
descritto  addolentamento  alle  suindicate  vertebre  dor¬ 
sali,  e  lombari,  ed  era  associata  a  lenta  neuritide 
crurale,  ed  ischiatica;  e  siccome,  manifestavasi  con 
soli  sintomi  di  spasimo,  ci  dava  a  divedere,  che  esis¬ 
teva  semplice  flogosi  senza  notabile  ingorgo  nei  vasi, 
e  senza  successiva  effusione  sierosa,  come  prudente¬ 
mente  da  uno  dei  medici  consulenti  si  era  dubitato. 

In  quest’  osservazione  non  solamente  erano  affetti 
da  spasimo  i  muscoli  flessori  delle  gambe,  e  special¬ 
mente,  e  più  permanentemente  quelli  della  gamba  si¬ 
nistra;  ma  anche  i  muscoli  cremasteri,  e  quindi  la 
trazione  dei  testicoli  all’ insù }  come  pure  era  preso  da 
un  grado  di  spasimo  il  collo  della  vescica ,  epperciò 
la  difficoltà  di  incamminar  le  orine  sul  principio. 

La  flogosi  del  midollo  spinale  erasi  partecipata ,  e 
facevasi  risentire  su’  renr,  e  quindi  l’ Urina  era  scarsa, 
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rossa  ,  e  carica  }  e  ben  mi  sovviene  ,  che  in  un  ana¬ 
loga  osservazione  di  paraplegia  diuturna ,  o  per  meglio 
dire  di  difficoltà  al  movimento  nelle  estremità  infe¬ 
riori,  prodotta  da  permanente  spasimo  della  musco¬ 
latura  di  dette  estremità  ,  V  ammalato  lagnavasi  d. 
un  oscuro  dolore  nei  reni,  e  rendeva  le  orine  con 
abbondante  sedimento  bianchiccio,  e  di  apparenza 
albuminoso,  e  vedevansi  ai  lati  del  vaso  fiocchi,  che 
sembravano  albume  coagulato. 

Questa  storia  ci  da’  a  divedere,  come  a  lungo  possa 
mantenersi  il  processo  flogistico,  e  facilmente  rinno¬ 
varsi,  e  come  si  esiga  costanza  nel  medico  nell’a- 
doperare  il  metodo  antiflogistico  ,  e  per  via  delle  ri¬ 
petute  sottrazioni  sanguigne  ,  non  essendo  sufficienti 
gli  altri  mezzi  debilitanti  a  vincere  un  processo  flogi¬ 
stico  inveterato. 

Secondo  la  mia  teoria  sull9  uso  dei  cordoni  del  mi¬ 
dollo  spinale  io  dedurrei  ,  che  la  flogosi  esisteva  di 
preferenza  nei  cordoni  anteriori  del  midollo  ,  perchè 
erano  affetti  da  spasimo  i  muscoli  flessori  delle  gam¬ 
be,  e  perchè  eravi  pure  un  grado  di  spasimo  in  senso 
di  prevalente  costrizione  nello  sfintere  della  vescica  ; 
epperciò  l’ammalato  provava  una  difficoltà  nell’incammi- 
nare  le  orine,  e  più  perchè  trovavasi  alterata  la  se¬ 
crezione  della  medesima.  Questo  combina  colle  espe¬ 
rienze  da  me  istituite,  dalle  quali  risulta,  che  i  cor¬ 
doni  anteriori  del  midollo  spinale  determinano  i  mo¬ 
vimenti  di  flessione  nelle  estremità  addominali,  pro¬ 
ducono  la  costrizione  dello  sfintere  della  vescica  ,  e 
la  lóro  flogosi  si  propaga  ai  reni,  ed  altera  la  secre¬ 
zione  dell7  orina. 


Cenni  sulle  cause  che  hanno  ritardato  il  pro¬ 
gresso  della  Riforma  in  Medicina  fatta  da 
G.  Fasori  nel  1800;  del  Dott.  Fr.  Freschi  ? 
di  Parma. 

(  Continuazione  della  pag.  202  del  presente  voi.  ) 

Capo  III.° 

Seguito  dell Esame  critico  dell' opera-.  Fondamenti  di 
Patologia  Anal.  del  dott.  M.  Buffali  ni. 

Fondamenti  di  Patologia  Analitica.  Capo  XVI. 

Degli  stimoli  e  controstimoli  ed  irritanti:  se  esistenti j 
e  comprovanti  la  divisione  diatesica  di  Rrown. 

§  1.  IN^oi  entriamo  ora  in  un  vastissimo  campo  di  medi- 
-  ca  scienza  ,  ove  in  questi  ultimi  tempi  il  genio  italiano 
raccolse  allori  immortali,  e  dove  fra  le  vicende  le  più 
luttuose,  ed  il  contrasto  accanito  delle  tumultuanti 
opinioni,  vennero  poste  le  fondamenta  alla  più  vasta 
riforma  ,  che  mai  subisse  la  medicina.  In  questo  me¬ 
desimo  campo  entra  ora  scrutatore  severo  ii  Patologo 
Cesellate,  ed  in  codesto  Capitolo  sedicesimo,  che  ora 
ci  facciamo  ad  analizzare,  vienigli  a  discutere  e  com¬ 
battere  i  principii  fondamentali  della  Rasoriana  rifor¬ 
ma.  Diffìcile  ed  assai  dilicato  argomento  egli  è  que¬ 
sto,  che  ora  viene  di  trattare  Fautore,  e  nel  quale 
si  rimangono  spuntate,  come  vedremo  ,  tutte  le  de¬ 
boli  arme  del  Particolarismo,  giacché  trattasi  di  fa  ta¬ 
certi  ,  e  di  positive  c  luminose  sperieuze  cui  non 


4  >*> 

ponilo  essere  succedanee  le  metafisiche  congetture .  e 
le  più  sottili,  ed  acute  disquisizioni.  Che  il  fatto  e  la 
sperienza  stanno  sopra  al  raziocinio  il  più  studiato, 
e  l’orgoglio  scolastico  deprimono,  e  persuadono  della 
verità  anche  il  più  caparbio  a  riconoscerla ,  e  impon¬ 
gono  ad  ogni  patologo  osservatore  di  partire  da  loro, 
onde  fissare  i  più  sicuri,  e  costanti  principii  dell’ arte. 
L’azione  controstimolante,  di  che  sono  dotate  mol¬ 
tissime  sostanze  ,  si  vegetali  ,  che  minerali ,  ed  anche 
animali,  forma  soggetto  di  pensamento  e  di  analisi  ai- 
fi  autore  sullodato.  E  siccome  troppo  importa  allo 
scopo  nostro,  ed  all’utile  della  scienza  il  fissare  giusti 
ragionamenti,  e  stabilire  principii  certi  intorno  a  una 
tale  scoperta:,  così  noi  procureremo  ogni  mezzo,  per¬ 
chè  di  ipotetiche  congetture ,  e  di  fallaci  opinioni  non 
appnjano  là  dove  solo  primeggiare  debbe  la  giusta 
esperienza,  e  la  ragione  dell’arte. 

Nè  già  si  creda  che  la  scoperta  del  controstimolo 
venga  qui  contrastata  ,  o  negata  dal  nostro  autore; 
chè  egli  noi  potrebbe,  anche  volendolo,  dappoiché 
è  un  fatto  oggidì  tanto  conosciuto,  che  solo  si  nega 
da  chi  o  non  conosce  fi  importanza  sua  ,  o  si  mostra 
nemico  alla  verità.  Ma  di  tutta  lodo,  in  vece,  ed  am¬ 
mirazione  viene  dal  nostro  autore  fatto  oggetto  il  ge¬ 
nio  rasoriano  ;  e  tanta  adesione  appare  in  lui  a  cosi 
memoranda  scoperta  ,  che  non  si  ritiene  dal  confes¬ 
sare  ingenuamente,  siccome  vero  e  reale  uno  de’ fatti 
principali,  a  che  la  riforma  si  appoggia,  vuo’  dire  lo 
elidersi  reciproco  degli  effetti  della  azione  controsti- 
molante  per  quelli  della  stimolante  ,  e  viceversa.  Il 
che  chiaro  si  deduce  dalle  seguenti  parole  dell’ autore. 
“  «  Nc  si  e  pur  trascuralo  eli  tentare  se  gli  effetti 


desiati  nella  economia  organica  da  una  maniera  di 
»  hi  li  agenti ,  toglievansi  con  gli  opposti ,•  e  quantunque 
lo  sperimento  non  siasi  jatto  di  tutti  j  nondimeno 
>s  in  q utdii  posti  a  cimento  si  e  realmente  verificata 
questa  facoltà  di  cancellarsi  a  vicenda  li  effetti 
»  lasciati  nella  economia  animale .  «  Dalla  quale  con. 
fessione  chiaramente  risulta  ,  che  P  azione  controsti¬ 
molante,  di  che  molte  terapeutiche  sostanze  sono  do¬ 
tate  ,  è,  per  le  parole  stesse  dell’ autore,  provata  di 
tatto  ,  e  derivata  da  giusti  esperimenti. 

Non  ostante  la  adesione  ad  un  tal  fatto  ,  pare  che 
il  Patologo  Cesenate  non  abbia  saputo  farne  applica¬ 
zione  tale,  forse  perchè  non  volle ,  onde  ne  potessero 
derivare  quelle  necessarie  induzioni  ,  e  quelle  giuste 
conseguenze,  per  le  quali  la  importanza  e  la  utilità 
somma  di  urta  tale  scoperta  viene  ogni  dì  ,  da  chi 
adopera  nell’  arte  ,  a  tutte  prove  dimostrata.  Anzi  se 
bene  ponderiamo  i  pensamenti  di  lui  su  tale  propo¬ 
sito  espressi  in  questo  i.°  paragrafo,  noi  li  troviamo 
non  tanto  rettamente  fìssati,  quanto  si  vorrebbe  che 
fossero  nella  disamina  di  così  grave  materia.  Del  che 
appare  chiaramente  la  conferma  là  ,  dove  deli’  azione 
controstimolante  e  stimolante  discorre,  ch’egli  re¬ 
puta  diversa  e  negli  uni  e  negli  altri  più  che  noi 
non  crediamo.  Le  quali  sostanze,  stimolanti,©  contro- 
stimolanti  che  sieno,  se  prese  a  stomaco  sano  e  di¬ 
giuno,  le  prime  ^  spandono  un  senso  ricreante ,  calore , 
»  rossore ,  aumento  di  pulsazioni  arteriose ,  etc.  c  le 
n  seconde  languore j  ambascia ,  piccolezza  di  polsi ,  e 
»  jreddo.  ?>  Ma  così  per  altro  addivengono  j  finche 
»  quelle  sono  prese  in  dose  moderatissima ,  che  altri - 
*>  menti  una  maggiore  quantità  sconvolge  le  funzioni , 
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»>  e  produce  uno  stato  morboso  ,  nel  quale  non  sono 
»  dissimili  i  fenomeni  degli  stimoli  e  dei  controstimoli j 
>y  sì  che  tanto  la  debolezza  de 3  polsi ,  il  senso  di  lati- 
»  guorcj  V  ambascia  ,  il  freddo  possono  nascere  da 
»  eccedente  stimolo  ;  come  per  soverchio  controstimolo 
»  prodursi  il  senso  ricreante  ,  il  calore  il  rossore  ,  la 
»  energia  delle  pulsazioni.  «  ~  Convien  qui  Confessare, 
che  T  autore  non  ha  saputo  fondare  giustamente  le 
sopra  espresse  proposizioni;  perchè  fallacia  racchiudono» 
e  dirette  sono  a  fissare  •  principii  contrarii  alla  osser¬ 
vazione  ed  ai  fatti.  E  di  vero,  non  molto  chiaramente 
si  comprende  come  per  una  soverchia  quantità  o  di 
stimoli,  o  di  controstimoli,  si  debbano  gli  effetti  degli 
uni  confondere  con  quelli  degli  altri;  il  che,  a  dir 
vero  ,  sembraci  falso ,  dappoiché  1’  azione  e  degli  sti¬ 
moli  ,  e  de'  controstimoli  è  cosi  bene  distinta  da  fe¬ 
nomeni  particolari,  che  sì  i  primi,  che  i  secondi,  am¬ 
ministrati  a  certa  dose  ,  possono  più  ó  meno  dar  a 
conoscere  i  loro  buoni  o  tristi  effetti.  Infatti,  se  non 
fosse  così ,  se  la  quantità  soverchia  degli  uni  e  degli 
altri  confondesse  i  loro  effetti  interamente,  per  quale 
criterio  mai  potremmo  conoscere  lo  avvelenamento 
dell’  oppio,  del  muschio j  dell’  etere ,  del  castoro  da 
quello  della  cicuta ,  della  belladonna ,  dell ^  acido  idrom 
cianico  j  e  simili?  Ma  forse  che  volesse  l’autore  allu¬ 
dere  a  que’  casi,  ne*  quali  una  indubitata  Diatesi  di 
stimolo,  attraverso  la  sua  non  manifesta  violenza,  pre¬ 
sentasi  cou  fenomeni  di  debolezza  apparente,,  di  pic¬ 
colezza  di  polsi,  e  di  freddo,  come  se  si  fosse  di 
fresco  ingollala  una  buona  dose  di  controstimolo?  Ma 
non  polrebbesi  chiaramente  intendere  la  cosa,  mentre 
in  tali  casi  i  notali  fenomeni  sarebbero  effètti  sempre 


secondarii,  originati,  e  dipendenti  da  quel  profondo, 
acuto  processo  infiammatorio ,  generante,  al  dir  di 
Rasori ,  forte  oppressione  di  jorze.  Inoltre  egli  è  falso 
del  tutto,  che  i  controstimoh  presi  in  soverchia  quan¬ 
tità  producono  senso  ricreante ,  calore y  rossore j  ed  ener¬ 
gia  di  vasi.  E  che?  forse  sentì  ricrearsi  dolcemente 
le  viscere  il  più  grande,  ed  il  più  umano  de’  filosofi, 
Socratei  quando  la  intolleranza  e  la  calunnia  lo  co¬ 
strinsero  a  ber  la  cicuta?  Sentì  esso  per  avventura  ed 
il  calore  aumentarsi,  ed  arrossarsi  la  cute,  farsi  celere 
il  suo  polso,  o  non  lo  si  costrinse  in  vece  a  starsi  im¬ 
mobile  ,  perchè  la  locomozione  non  elidesse  in  qual¬ 
che  modo  i  micidiali  effetti  del  frigido  veleno,  e  len¬ 
tamente  patisse  le  estreme  ore  dell’agonia,  e  sentisse 
poco  a  poco  il  vacillar  delle  membra,  lo  affiacchirsi 
di  ogni  vitale  energia,  e  vedesse  a  lenti  passi  acco¬ 
starsi  la  immeritata  morte  ?  E  quei  senso  ricreante 
mai  potè  provare  quel  tale,  che  per  accidente  ingollò 
soverchia  dose  di  acido  idrocianico ,  o  di  giusquiamo? 
E  qui  si  noti  bene,  che  se  mai  Fautore  intendesse 
alludere  a’  que7  casi  ,  nè  quali  o  la  meccanica  ,  od 
irritante  azione  di  un  controstimolo  produce  turge¬ 
scenza  di  vasi,  fenomeni  di  irritazione,  ovvero  quelli, 
in  cui  la  controstimolante  azione  correggendo  il  so¬ 
verchio  stimolo  morboso  ,  ritorna  le  parti  al  pristino 
stato  ,  e  considerata  come  ultimo  effetto  di  ciò  ,  che 
giova  a  correggere  la  morbosa  condizione,  produce 
perciò  senso  ricreante,  male  a  proposito  sarebbe  allora 
una  tale  sua  allusione.  Con  ciò  sia  cosachè ,  non  si 
tratta  già  qui  delle  notate  circostanze,  ma  di  tutt’ al¬ 
tra  bensì,  e  nella  quale  un  controslimolo  ingerito  agisca 
in  soverchia  quantità. 


Ma  un  contrasti  molo  preso  in  troppa  dose  produce 
fenomeni  tali  e  particolari  a  lui  veramente,  che  male 
s\  vorrebbero  confondere  con  quelli  prodotti  da  uno 
stimolo  ,  che  pure  in  troppa  quantità  fosse  stato  in¬ 
gerito. 

Non  v’ha  motivo  perchè  od  uno  stimolante,  od 
un  controstimolante  rimedio  debba  ad  una  data  dose 
produrre  li  effetti  o  di  stimolo,  o  di  controstimolo,  e 
darne  poscia  di  totalmente  contrarii  quando  se  ne 
sta  cresciuta  la  dose  ;  parrebbe  invece  più  conforme 
alla  semplice  ragione,  che  aumentassero  li  effetti  allo 
aumentarsi  della  cagione. 

Errore  gravissimo  pertanto  egli  è  quello  che  viene 
di  sostenere  I’  Autore  intorno  allo  agire  e  delle  sti¬ 
molanti  e  controstimolanti  sostauze  ;  pare  che  una  sif¬ 
fatta  azione  egli  non  abbia  assai  profondamente  stu¬ 
diata  ,  altrimenti  non  sarebbe  caduto  in  uno  sconcio 
così  solenne.  Ci  giova  però  sperare ,  eh’  egli  vorrà 
emendarlo,  non  tanto  quanto  all’  errore  in  sè  mede¬ 
simo,  ma  bensì  quanto  alle  conseguenze  ,  ed  alle  de¬ 
duzioni  ,  ch’egli  vorrebbe  ricavare  dal  medesimo. 

§  2.  Molto  oscure  e  diffìcili  a  comprendersi  sono 
le  massime  enunciate  dall’Autore  nel  2.0  paragrafò. 
Comincia  egli  con  dire  di  voler  esaminare  le  conse¬ 
guenze  ricavate  dai  fatti  ,  che  comprovano  la  duplice 
azione  terapeutica  delle  esteriori  potenze.  Al  quale 
proposito  conviene  notare  :  che  le  accennate  conse¬ 
guenze  vennero  da  lui  medesimo  ed  a  suo  modo  ri¬ 
cavate  dai  fatti  eh’  egli  ha  esposto.  E  noi  più  sopra 
abbiamo  già  fatto  osservare,  ch’esse  non  ponno  es¬ 
sere  giuste  ,  perchè  dedotte  da  fatti  ,  che  1’  Autore 
non  ha  interamente  ponderati.  Dopo  questo  ,  distia- 


gue  egli  le  funzióni  dallo  eccitamento ,  e  dice,  agire 
li  esterni  agenti  colle  varie  loro  forze  sulle  funzioni  , 
le  quali  perciò  ora  sono  per  troppa  azione  esaltate  , 
ora  languono  per  deficienza  d’  azione,  ed  ora  di  trop¬ 
po  appajono  disordinate;  V  eccitamento  non  essere  che 
una  delle  cagioni ,  od  uno  fra  ì  va  rii  elementi  desti¬ 
nati  a  dar  origine  alle  funzioni^  e  che  essendo  que¬ 
ste  diverse  fra  loro,  anche  diversi  sono  li  effetti  pro¬ 
dotti  dagli  esteriori  agenti  sulle  medesime. 

Molte  cose  qui  si  racchiudono  ,  le  quali  non  sono 
che  gratuite  asserzioni  dell’ Autore.  E  prima  noi  no¬ 
teremo  la  distinzione  ,  eh’  esso  intenderebbe  di  fare 
tra  funzioni  ed  eccitamento  ;  perocché  ,  se  egli  stesso 
accorda  ,  che  il  movimento  vitale  ,  o  1’  eccitamento  è 
quello  ,  che  produce  le  funzioni  :  se  le  azioni  orga¬ 
niche,  a  suo  dire,  le  più  recondite  hanno  origine  da 
quel  primo  oscuro  movimento  vitale  ,  che  nell’  orga¬ 
nismo  succede ,  non  veggiamo  il  perchè  voglia  egli 
fìss  are  una  tale  distinzione,  ovvero  differenza,  che 
noi  estimiamo  essenziale  ,  tra  funzioni  ed  eccitamento. 
Dicemmo  essenziale  ,  onde  possa  avere  qualche  om¬ 
bra  almeno  di  importanza  ;  che  se  poi  ella  non  fosse 
che  formale ,  diretta  cioè  a  distinguere  certi  modi  di 
manifestarsi  dello  eccitamento  in  relazione  agli  organi, 
apparati  e  sistemi  diversi  ,  allora  si  potrebbe  accor¬ 
dare.  Ma  qui  solo  non  istà  la  faccenda  ;  imperocché 
dopo  aver  stabilita  una  distinzione  siffatta  ,  passa  poi 
a  fissare  un  altro  principio  preconcepito  ed  insoste¬ 
nibile  ,  vuo’  dire  ,  che  le  esterne  potenze  agir  deb¬ 
bano  sulle  funzioni  e  non  sull’eccitamento.  La  quale 
asserzione  abbisognerebbe  di  molte  e  chiare  prove  , 
di  molti  e  ben  circostanziati  fatti,  onde  si  potesse  am¬ 
mettere  per  vera. 
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Ma  volendo  anche  ammettere  codesta  sua  gratuita 
supposizione,  si  verrebbe  a  cadere  poi  nella  più  aperta 
contraddizione  con  ciò,  che  l’Autore  ha  stabilito  più 
sopra  riguardo  alla  azion  prima  delle  esteriori  po¬ 
tenze  sulla  economia  animale,  per  la  quale  si  per¬ 
turba  e  si  altera,  o  viene  mutato  1’  ordine  ,  la  coni - 
posizione  ,  la  natura  delle  molecole  componenti  la  or¬ 
ganica  mistione.  Al  quale  mutamento,  od  alterazione 
loro  qualunque,  dovendo  corrispondere  una  certa  ma¬ 
niera  di  movimenti  particolari  ,  o  di  fenomeni  mor¬ 
bosi  più  o  meno  apparenti  ,  questi  saranno  sempre 
riferibili  alla  causa  prima  ,  che  operò  quel  dato  mu¬ 
tamento  ,  od  alterò  i*  ordine  naturale  dell’  organico 
misto.  E  codesti  fenomeni  poi  ,  per  ciò  che  appari¬ 
scono  allo  esterno,  risolvendosi  in  nuli’  altro,  che  in 
un  movimento,  od  accresciuto  o  diminuito  ,  oltre  il 
grado  normale  ,  od  in  altro  modo  disordinato  ,  nella 
macchina  animale  ,  ragion  vuole  di  concludere  ,  che 
le  esterne  potenze  agenti  sulla  economia  ,  e  modifi¬ 
canti  comunque  quelle  arcane  condizioni  dell’  orga¬ 
nismo  per  fé  quali  mantiensi  la  vita  ,  danno  origine 
ad  una  serie  di  fenomeni  più  o  meno  estesa  ,  i  quali 
mostrano  il  naturale  eccitamento  della  macchina,  o 
molto  accresciuto  ,  od  assai  diminuito  ,  ovvero  scon¬ 
certato  comunque  ;  e  sono  essi  perciò  i  visibili  o  cal¬ 
colabili  effetti  di  quelle  cause  esterne,  che  fecero  co¬ 
munque  impressione  più  o  meno  forte  sull’  economia 
della  vita.  Le  funzioni  poi,  le  quali  non  sono  ,  per 
cosi  esprimerci,  che  forme  dell  Eccitamento ,  prodotte 
e  mantenute  da  quel  movimento  vitale  ,  che  vita  pri¬ 
mitiva  vien  detta  dall’Autore,  rimangono  per  modo 
alla  loro  cagione  subordinate,  che  »on  possono  alte- 
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rarsi,  o  scompigliarsi,  senza  che  prima  non  si  alteri 
o  si  scompigli  comunque  il  movimento  vitale.  Da  ciò 
dunque  si  vede ,  che  anche  all’  Autore  accordando 
una  parte  di  sue  mere  supposizioni  ,  non  mai  si  ver¬ 
rebbe  al  punto  di  non  solo  provare,  ma  nemmeno  di 
comprendere  ,  come  le  esterne  potenze  agir  debbano 
sulle  funzioni  organiche  e  non  sull’  eccitamento.  Il 
paragrafo  3.°  non  contiene  che  le  conseguenze  rica¬ 
vate  dall’Autore  dalla  sua  or  analizzata  proposizione 
circa  lo  agire  delle  sostanze  terapeutiche  sulle  fun¬ 
zioni,  e  non  sull’  eccitamento.  Per  lo  che  egli  viene 
a  dire,  che  il  vino,  a  mo’  d’  esempio  ,  aumenta  la 
circolazione,  e  ricrea  lo  stomaco  e  l’acido  idrocianico 
abbatte  le  forze  e  toglie  ogni  vitale  energia  ,  non  già 
perchè  la  eccitante  azione  del  vino,  e  la  controstimo¬ 
lante  dell’acido  alterano  le  intime  condizioni  dell’or¬ 
ganismo  in  modo,  o  da  accrescere,  o  da  diminuire 
oltre  modo  il  movimento  vitale  ;  ma  perchè  la  sola 
funzione  del  circolo  ,  e  quella  del  sistema  nervoso 
vengono  cangiate  od  alterate  primitivamente  dalle  no¬ 
minate  sostanze,  senza  alterare  in  prima  per  nulla 
lo  eccitamento.  Ma  se  giusto  sia  o  no  di  cavare  con¬ 
seguenze  siffatte,  noi  qui  non  porremo  questione:,  per¬ 
chè  troppo  è  agevole  di  vederlo  a  chi  ha  tenuto  die¬ 
tro  all’analisi  della  proposizione  dell’Autore  fatta  più 
sopra  da  noi,  e  dalla  quale  egli  l’ha  derivata. 

Che  le  fallace  è  quella  ,  come  crediamo  di  avere  di¬ 
mostrato  ,  fallace  debb’  essere  pure  la  dednzione,  che 
egli  ne  trae  ;  onde  noi  lasciamo  al  giudizio  di  chi 
legge  il  decidere  se  sia  o  no  sostenibile  la  lesi  ora 
agitata  dall’  Autore ,  e  se  i  fatti  in  vece  di  appog  ¬ 
giarla  ,  sembrino  piuttosto  contraddirla  manifestamente. 


$  3.°  Ma  una  congerie  di  varie  e  palmari  contrad¬ 
dizioni  noi  riscontriamo  discorrendo  il  paragrafo  4  * 
Pare  che  l’Autore,  a  misura  che  s’inoltra  nella  espo¬ 
sizione  degli  argomenti  suoi  tendenti  a  provare  P  as¬ 
sunto  ,  eh’  ei  si  propone  ,  dimentichi  ad  ogni  volger 
di  pagina  quello  à  che  poco  prima  accennò  ;  ciò  sem¬ 
brerà  forse  strano  a  taluni ,  ma  basta  leggere  e  con¬ 
frontare,  onde  rimanere  persuasi.  Ecco,  infatti,  come 
1’  Autore  dà  principio  a  codesto  4*°  paragrafo.  «  Ala 
«  se  dalli  apparenti  cangiamenti  delle  funzioni  non  si 
«  può  argomentare  la  duplice  azione  delle  esterne  po¬ 
ti  tenze  sulla  vitalità  ecc.  »  Asserzione  però  contrad¬ 
detta  da  ciò  ,  che  sul  medesimo  proposito  dice  nel 
paragrafo  3..°;  ecco  le  sue  parole:  «  Ma  se  limitiamo 
«  V  attenzione  al  solo  aspetto  delle  funzioni  appa - 
«  renti,  allora  certo  Vagire  delle  potenze  esterne ,  non 
t*  è  uno ,  ma  duplice,  già  provato  per  i  fatti  soprad¬ 
detti.  «  Nè  si  creda  forse  da  taluno,  esserci  noi  stu¬ 
diati  a  bella  posta  di  trasceghere  qua  e  là  nell’ opera 
che  qui  si  esamina  ,  qualche  isolata  sentenza  ,  e  po¬ 
scia  con  altra  confrontata,  scelta  così  all’ azzardo.,  onde 
farne  così  scaturire  la  contraddizione.  No  ;  a  questo 
modo  di  analizzare  le  opere  degli  Autori  ,  noi  ripu¬ 
gniamo  affatto ,  perchè  indegno  di  uno  scrutatore 
onorato  ,  al  quale  incombe  1’  obbligo  strettissimo  di 
fare  con  tutta  lealtà  saputo  il  pubblico  di  tutto,  che 
egli  ha  di  rimarchevole  osservato  nella  disamina  di 
quella  tal  opera  ,  alla  quale  si  accinse.  Basta  qui  ri¬ 
correre  alla  fonte  originale,  onde  rimanere  persuasi  co' 
proprii  occhi  de’  gravi  sconci  e  delle  palesi  contraddi¬ 
zioni  in  che  viene  di  inciampare  di  frequente  l’Autore, 
il  quale  ora  asserisce  positivamente  una  cosa,  e  poco 
dopo  tutto  il  contrario  di  prima. 


Ma  solo  non  è  ne’  due*  brani  qui  sopra  da  noi  ri¬ 
feriti  ,  che  occorra  all’Autore  di  contraddirsi  in  modo 
cosi  chiaro  ,  ma  ben  altri  luoghi  vi  sono  in  questo 
stesso  paragrafo  nei  quali  accade  il  medesimo  incon¬ 
veniente.  E  noi  non  faremo  ,  che  lealmente  riportare, 
siccome  stanno  scritte  ,  certe  sue  sentenze  pronunciate 
in  diverso  modo  intorno  al  medesimo  soggetto  ,  e 
metterle  ad  un  confronto  il  più  semplice  ,  lasciando 
poi  al  leggitore  di  cavarne  quel  giudizio  ,  che  più  le 
aggrada}  che  per  noi  torna  lo  stesso,  quando  abbia¬ 
mo  soddisfatto  all'  obbligo  ,  che  ci  siamo  imposto.  A 
meglio  chiarire  la  cosa  giova  qui  riferire  certe  sue  pa¬ 
role  pronunciate  al  paragrafo  I.  di  questo  medesimo  Ca¬ 
pitolo,  là  dove  discorre  delle  esperienze  fatte  dai  mo¬ 
derni  Riformatori  della  Medicina  Italiana  ,  onde  pro¬ 
vare  la  esistenza  della  duplice  azione,  diametralmente 
opposta  1’  una  all’  altra  ,  di  che  sono  fornite  le  tera¬ 
peutiche  sostanze,  ZZ  «  Ne  si  è  pure  trascurato  dì  ten¬ 
ie  tare  se  gli  effetti  destati  nella  economia  organica 
«  da  una  maniera  di  tali  agenti  togli ev  ansi  con  gli 
«  opposti  j  e  quantunque  lo  sperimento  non  siasi 
a  fatto  di  tutti  j  non  di  meno  in  quelli  posti  a  ci - 
«  mento  si  e  realmente  verificata  questa  facoltà  di 
«  cancellarsi  a  vicenda  gli  effetti  lasciati  nella  econo- 
«  mia  animale  ».  ZZ  Ora  osserviamo ,  com’  egli  si 
esprime  in  questo  quarto  paragrafo  relativamente  al 
medesimo  oggetto,  zz  «  Onde  non  solo  il  fatto  della 
«  opposizione  di  queste  due  classi  d3  agenti  non  ha 
«  la  necessaria  generalità  j  ma  egli  è  anche  con  tra  d - 
ce  detto  dai  fatti  diversi  3  per  cui  la  opposizione  degli 
et  effetti  delle  sostanze  esterne  sulla  vitalità  non  è  de¬ 
ce  risa  j  manifesta  ,  imi  forni  e  ih  tutte  ,  ma  li  mi  lata  sol- 
Avvali.  Voi  LXVIII.  3o 
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a  tanto  a  poche  >  ed  hanno  per  così  dire  più  maniere 
«  di  opposizione j  anzi  che  una  soltanto  n.  Qui  non 
v?  ha  che  dire  •  l’Autore  è  caduto  in  una  contraddi¬ 
zione  tale  con  sè  medesimo,  che  ella  salta  subito 
agli  occhi  anche  de’  meno  veggenti.  Imperocché  nel 
paragrafo  I.  dice  ,  essere  la  opposizione  degli  effetti 
indotti  dalle  sostanze  medicamentose  nella  economia 
organica,  non  che  la  reciproca  loro  distruzione,  real¬ 
mente  verificata  per  appositi  esperimenti  tentali.  In 
questo  quarto  paragrafo  per  lo  contrario  asserisce  , 
che  la  medesima  duplice  azione  ,  ed  elisione  recipro¬ 
ca  di  effetti  non  è  decisa j  ed  anzi  e  contraddetta  dai 
fatti  diversi .  Ma  come  sta  la  faccenda  ?  Se  una  tale 
opposizione  di  effetti  si  è  realmente  verificata  ,  dun¬ 
que  non  può  più  essere  contraddetta  dai  fatti  ;  perchè 
dove  decisi  ,  e  chiari  sperimenti  concorrono  a  mo¬ 
strarci  vero  un  dato  fatto  ,  non  può  più  questi  essere 
o  contrastato  o  contraddetto  }  giacché  ogni  fatto  rac¬ 
chiude  in  se  verità  proprie,  ind.pendenti  j  e  le  veri¬ 
tà  che  noi  sappiamo  desumere  da  un  fatto^  non  pos¬ 
sono  essere  contraddette  da  altre  verità  da  altro  fatto 
derivate^  perchè  ognuno  sa,  che  «  una  verilas  }  una 
interpretatio  Qui  forse  potrebbe  taluno  obbiettarci, 
che  c’  inganniamo  assai  ,  credendo  trovare  cotraddi- 
zioni  nell’Autore,  il  quale  anzi  nel  riportato  squarcio 
del  suo  paragrafo  IV,  non  nega  totalmente  la  duplice 
azione  mentovata  ,  ma  solo  a  poche  sostanze  terapeu¬ 
tiche  viene  di  accordarla.  Ma  una  tale  obiezione  è 
troppo  fievole  in  sè  ;  imperocché  anche  accordando 
per  un  momento  ,  che  non  vi  fosse  contraddizione  di 
sorta,  non  distruggerebbe  quel  «  contraddetto  dai  fatti 
diversi  »  il  dire  una  tale  opposizione  di  effetti  limi - 


tata  soltanto  a  poche  sostanze  terapeutiche  ,  dopo 
aver  detto  prima  ,  che  la  medesima  si  e  realmente  ve¬ 
rificata  per  opportuni  esperimenti.  Oltre  ciò  cade  af¬ 
fatto  una  tale  obbjezione,  se  noi  osserviamo,  che  l’Au¬ 
tore  piuttosto  che  riconoscere  ,  ed  affermare  veramen¬ 
te  in  modo  positivo  ;  siccome  reale  codesta  duplice 
ed  opposta  azione  ne’  medicamenti,  sebbene  a  pochi 
da  lui  limitata  ,  ritiene  in  vece ,  che  anche  questi 
pochi  ,  u  hanno  per  così  dire  più  maniere  di  opposi - 
zione  anzi  che  una  soltanto  ».  Il  che  verrebbe  ad  an¬ 
nullare  affatto  quanto  l’Autoie  stesso  asserì  già  nel 
primo  paragrafo  ,  positivamente  ,  essere  verificato  un 
tal  fatto  realmente.  Non  si  può  dunque  a  meno  di 
meravigliarci  ,  com’  egli  abbia  cosi  ingiustamente  ne¬ 
gato  qui  quello  che  prima  aveva  affermato  con  tutta 
sicurezza  j  e  le  nostre  meraviglie  sarebbero  anche 
maggiori  ,  quando  non  sapessimo  già  ,  a  qual  diffici¬ 
le,  e  scabrosissima  impresa  siasi  il  nostro  Autore  ac¬ 
cinto,  volendo  rovesciare  e  distruggere  principii  tanto 
fondamentali  e  sicuri,  quanto  i  fatti  ,  e  le  esperienze 

lo  sono,  da  cui  i  moderni  Riformatori  li  hanno  uni- 
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camente  derivati.  —  Ma  qui  non  terminano  le  con¬ 
traddizioni  del  Patologo  Cesenate  ,  che  altre  noi  ne 
riscontriamo  proseguendo  nell’  esame  intrapreso.  In¬ 
fatti,  basta  qui  riportare  le  parole  sue  dette  fino  dal 
principio  del  secondo  paragrafo  di  questo  medesimo 
Capitolo,  m  «  Io  non  mi  farò  certo  ardito  ad  impu - 
«  gnare  i  fatti  stessi dai  quali  si  sono  dedotte  le 
«  conseguenze  or  accennate  (  i  fatti  ,  a  cui  allude- 
l’ Autore ,  sono  quegli  stessi,  pei  quali  viene  manife’ 
stamente  provata  la  duplice  azione  deJ  medicamenti 
le  conseguenze  poi  le  ha  ricavate  a  ino  modo);  per 
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«  che  o  sono  indubitati  3  e  noti 3  o  se  nuovi,  la  fede 
«  debbesi  a  que*  Sommi  che  de*  medesimi  ne  assidi¬ 
ti  rano  •  ne  io  ebbi  mai  opportunità  e  mezzi  a  potere 
«  con  altri  sperimenti  cimentare  sugli  animali  V  azio- 
u  ne  delle  cose  esterne  ».  ~  Ora  in  questo  quarto 
paragrafo  parlando  deJ  medesimi  fatti  ,  non  che  delle 
esperienze  tentate  dai  moderni  a  provare  la  opposi¬ 
zione  di  effetti  delle  sostanze  medicamentose  agenti 
sull’  organismo  vivente,  la  discorre  in  questi  termini: 
—  «  So  che  il  celebre  Tom  masini  le  ha  ripetute  in 
»  Bologna  con  esito  contrario.  Ma  le  sperienze  di 
a  Stellati  e  di  Bergonzi  hanno  a  loro  appoggio  Cos¬ 
ti  sensazione  tranquilla  ,  e  spassionata  di  uno  dei 
a  fautori  delle  moderne  teoriche y  e  stanno  pur  esse 
ti  dalla  parte  positiva  ;  mentre  sono  dalla  negativa 
u  quelle  del  Prof  essore  Tom  masini ,  e  ognuno  sa  co¬ 
ti  me  in  logica  si  debba  calcolare  il  valore  delle  espe- 
u  rienze  affermative  in  confronto  delle  negative  ».  zz 
Nelle  quali  parole  dell’  Autore  non  solo  riscontrasi 
contraddizione  palese  per  il  confi  unto,  che  se  ne  può 
fare  colle  altre  già  riferite  nel  secondo  paragrafo  ,  ma 
vi  si  racchiude  pure  un  basso  e  indecente  sospetto  , 
il  quale  se  vituperevole  in  ogni  circostanza  ,  in  que¬ 
sta  poi  lo  diviene  ancor  più  ,  e  per  la  persona  che 
lo  muove,  e  per  quella  alla  quale  si  intende  riferirlo. 
Non  sappiamo,  (  convien  confessarlo  )  un  siffatto  con¬ 
tegno  perdonare  allo  scrittore  della  Patologia  Anali¬ 
tica  ,  a  meno  che  non  vogliamo  supporlo  derivato  o 
da  irriflessione  ,  o  da  involontaria  mancanza ,  o  da 
pertinacia  nel  volere  ,  a  costo  ben  anco  di  sua  ono¬ 
ratezza  ,  sostenere  il  suo  punto  ;  giacche  poco  prima 
accenna  ,  che  debbesi  fede  a  que *  Sommi  che  ne  as - 


stetti' sino  della  casa  ;  e  mollo  più  pai  sorprende  un 
tal  suo  procedere  ,  perchè  non  molto  innanzi  asserì 
per  la  verità  del  fatto,  che  in  que’  rimedi,  ai  quali 
*<  furono  posti  d  cimento  si  è  realmente  verificata 
«  questa  facoltà  di  cancellarsi  a  vicenda  gli  effetti 
«  lasciati  nella  economìa  animale  ».  Che  se  codeste 
esperienze  tendenti  a  dimostrare,  siccome  fecero  lu- 
minosameute  ,  la  verità  di  un  fatto  del  tutto  nuovo, 
ed  assai  sorprendente  ,  vennero  dall’ Autore  stesso  ri¬ 
conosciute  come  affatto  positive,  comprovanti  a  tutta 
evidenza  la  cosa;  come  potevano  poi  dopo  mettersi  in 
dubbio  da  lui  stesso  ,  e  contrapporle  a  quelle  dello 
Stellati ,  del  Bergami  e  del  Sobrero ?  Egli  noi  potea 
già  fare  con  piena  certezza  ,  perchè,  a  sua  confessio¬ 
ne,  nè  mezzi,  nè  opportunità  gli  si  erano  offerti  mai, 
sia  per  ritentare  le  già  da  altri  tentate  ,  sia  per  isti¬ 
tuirne  di  nuove  a  migliore  conferma  del  fatto.  Nè 
crediamo  noi  già  ,  che  per  solo  puntiglio  di  contrad¬ 
dire  alle  più  manifeste  verità  ,  ei  qui  voluto  abbia 
più  fede  prestare  egli  sperimenti  Bergonziani  ,  di 
quello  che  agli  altri  de*  moderni  riformatori  ,  giuran¬ 
do  così  sulia  autorità  altrui,  perchè  non  potrebb'egli 
negare  certamente  di  aver  affermato  per  vero  e  po¬ 
sitivo  il  fatto  indicato,  dietro  le  sperienze  già  a  lui 
note  dello  stesso  scopritore  del  controstimolo.  E  trat¬ 
tandosi  di  esperienze  tendenti  a  mostrare  la  confer¬ 
ma  o  no  di  un  fatto  così  importante  ,  non  è  baste¬ 
vole  il  dire,  essersi  altri  sperimenti  istituiti,  i  quali 
mostrano  l’opposto  di  quello,  che  si  vorrebbe  dar  a 
credere  che  fosse  ;  conviene  ripetere  i  primi  da  sè 
medesimo  ,  e  capacitarsi  interamente  della  loro  falla¬ 
cia  o  realità.  E  se  a  fare  ciò  manchino  e  mezzi  ed 


opportunità  ,  non  si  dee  con  cieca  fiducia  riportare 
a  quello  che  altri  dicono  di  avere  in  contrario  espe- 
rimentato  ;  altrimenti  si  correrebbe  rischio  assai  gra¬ 
ve  di  sostenere  talvolta  errori  per  verità  ,  e  si  azzar¬ 
derebbe  di  giurare  in  bocca  d’  altri  ,  meritandosi  di 
frequente  così  la  taccia  di  essere  troppo  corrivo  a 
credere  quello  che  non  è  realmente  dimostrato. 

Qui  poi  e  più  ingiusto,  e  più  indegno  apparisce  il 
sospetto,  che  lascia  travedere  V  autore  ,  sul  conto  de¬ 
gli  sperimenti  fatti  a  Bologna  ,  per  non  trovarvisi  il 
benché  minimo  motivo,  onde  appoggiare  le  sue  dub¬ 
biezze  intorno  a’  medesimi.  Imperocché  vennero  essi 
istituiti  in  faccia  al  pubblico,  cui  taccia  non  si  può 
appiccare  di  parzialità,  non  che  pure  nanzi  al  rispet¬ 
tabilissimo  Consesso  accademico  di  quella  celebre  Uni¬ 
versità,  ed  a’  Professori  chiarissimi  congregatisi  allora 
appositamente,  onde  confermare  o  no,  le  Bergonziane 
sperienze.  E  se  la  mala  fede  è  sempre  mai  vitupere¬ 
vole,  anche  trattandosi  di  fatti,  e  di  osservazioni  nar¬ 
rate  e  raccolte  da  onorato  e  leale  scrittore;  molto  più 
divien  tale,  quando  la  si  rivolga  contro  un  Pubblico 
dotto,  il  cui  occhio  certamente  non  può  essere  da  pre¬ 
venzione  ingannato,  o  sedotto  da  falsità.  Né  perchè  i 
contrastati  sperimenti  di  Bologna  provarono  il  contra¬ 
rio  di  ciò,  che  si  volea  far  credere  a  tutti,  che  fosse, 
può  dare  diritto  all’  autore  o  di  negarli,  o  di  tenerli 
per  dribbli  ;  chè  sarebbe  lecito  allora  a  chiunque  di 
non  mai  prestare  intera  fiducia  ai  fatti,  osservazioni, 
e  sperienze  altrui,  quando  alle  proprie  opinioni  con¬ 
traddicessero.  Certo,  che  su’  questo  proposito  T  auto¬ 
re  nostio  dimenticò  quella  Baconiana  sentenza,  che 
”  certe  in  authorum  teslimoniis  Libido  et  slirmilus  ver - 


»  salar  j  rerum  autem  ics  limoni  a  ,  et  responsa  et  ex - 
»  perimento j  interdum  obscura  et  perplexa3  sed  seni - 
»  per  sincera ,  et  incorrupta  sunt  «  (i)  In  onta  però 
di  così  immeritato  sospetto  non  restano  men  veri  i 
fatti,  e  le  esperienze,  che  formano  base  alla  Scoperta 
Rasoria na  •  chè  anzi  da  questo  appunto  noi  potremmo 
trarre  argomento  di  dubbio  iutorno  a  quegli  riferti, 
dall’autore,  essendo  conosciuto  quel  detto,  che  »  Merito 
»  ejas  fides  suspecta  est ,  quam  suspicio  labefacit.  Sa - 
»  spicio  fragile  ni  fidem  so  hit,  fortem  intendil  »  (2). 
Le  quali  esperienze  qui  ricordate  dall’  autore  sono 
quelle  già  tanto  note,  che  appunto  i  nominati  signori 
Bergonzi ,  Stellati  e  Sobrero  tentarono  sopra  alcuni  in¬ 
felicissimi  conigli.  I  quali  avvelenati  con  soluzione 
stibiata,  credeano  poterli  liberate,  facendo  loro  ingol¬ 
lare  dell’  acqua  coobata  di  lauro  ceraso,  o  viceversa. 
E  certamente  sarebbe  stato  questo  un  fatto,  se  si  fosse 
potuto  verificare,  il  quale  avrebhe  dato  il  crollo  alla 
scoperta  Rasoriana,  od  almeno  V  avrebbe  assai  pre¬ 
giudicata.  Ma  il  desiderio  de’  nominati  sperimentatori 
non  venne  soddisfatto  dalla  tentata  prova;  abbenchè 
si  pubblicasse  vittoria  e  trionfo.  Chè  invece  le  mede¬ 
sime  esperienze  ritentate  in  altre  diverse  Città  d’Ita¬ 
lia,  da  Professori  distinti,  diedero  contrario  risultato  , 
anzi  quel  solo  ,  che  doveano  di  lor  natura  ,  e  di  ne¬ 
cessità  presentare.  Gran  numero  di  altri  conigli  venne 
sagrifìcato  a  cotesta  dotta  curiosità,  e  si  pubblicarono 


(1)  V.  Baco  a  Ver.  Imp.  Phìlos.  Cap.  II.  p.  637. 

(2)  Idem,  zi:  De  Augni.  ScienL  Lib.  IV.  P.  17^» 
Propos.  XLV. 


i  risulta  ineriti.  Già  in  Bologna,  come  accennammo, 
furono  avvelenati  codesti  animali  con  soluzione  di 
tartaro  stìbiato  ,  e  con  lauro  ceraso,  ma  ne  1  uno 
potè  mai  essere  antidoto  all5  altro  ,  nè  si  potè  una 
qualche  vittima  risparmiare,  se  uou  col  mezzo  dell’al¬ 
cool,  dell7 ammoniaca,  e  degli  eccitanti.  Nè  si  può  du¬ 
bitare  di  esattezza  nelli  esperimenti  istituiti  a  Bologna:, 
che  li  intrapresero  niente  meno  che  li  illustri  Profes¬ 
sori  Mondini,  Gandolfi Alessandrini,  e  Conielli.  Ed 
uguale  risultato  pure  diedero  le  consimili  tentate  poi 
ed  in  Napoli  dal  Prof.  De-Horatiis  ,  in  Firenze  dal 
Dott.  Tarsio  ni ,  in  Torino  dal  Dott.  Ormea.  Tutti  i 
conigli  avvelenati  or  coll’  uno,  or  coll'altro  de’  sud¬ 
detti  controslimoli,  morirono  tra  le  mani  de’  mento¬ 
vati  celebri  eperimentatori  ;  e  se  pur  qualcheduno 
venne  salvo,  il  fu  solo  per  la  amministrazione  di  so¬ 
stanza  eccitante,  che  andasse  a  correggere  li  effetti 
micidiali  del  controstimolaute  veleno.  Sebbene,  a  dir 
tutto,  morirono  pure  fra  le  mani  del  Bergonzi  code¬ 
sti  infelici  conigli,  e  lo  confessa  sinceramente  il  signor 
Prof.  Goldoni  di  Modena;  e  se  dieci  soli  pare  che 
non  morissero,  dipendette  forse  dallo  aver  usata  poca 
precauzione  nel  far  inghiottire  con  un  cucehiajo  ai 
mentovati  animali  1  due  suddetti  veleni ,  sicché  forse 
troppa  quantità  ne  inghiottirono  que7  dieci  ,  da  do¬ 
verne  rimanere  estinti. 

Ma  curiosa  oltre  modo  si  è  la  ragione  addotta  dal- 
1’  autore,  onde  credersi  in  debito  di  piò  prestar  fede 
agli  sperimenti  del  Bergonzi di  quello  che  ai  consi¬ 
mili  del  Tommasmi.  »  Ma  le  sperienze  di  Stellati ,  e 
»  di  Bergonzi  hanno  per  appoggio  i osservazione  tran - 
”  (pólla  j  e  spassionala  di  uno  dei  fautori  dello,  ino - 
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»  cìcrne  teoriche  j  e  stanno  pur  esse  dalla  parte  po - 
»  sitila  y  mentre  sono  dalla  negativa  quelle  del  prò - 
5?  fesso  re  Tommasìni  j  e  ognuno  sa  come  in  Logica 
»  si  debba  calcolare  il  valore  delle  esperienze  affer - 
»  rnative  in  confronto  delle  negative.  » 

Per  verità,  è  questo  un  ragionare  nuovo  affatto, 
eh’  io  non  saprei  ben  precisare  di  qual  genere  fosse. 
Perocché  come  ricorrere  qui  alla  ragione  logica,  non 

ci  entrando  dessa  per  nulla  affatto  ,  giacché  si  tratta 

* 

di  determinare  con  appositi  sperimenti  se  un  dato 
fatto  sia ,  o  no  verace  ,  o  falso.  E  perché  volere 
dar  piti  valore  e  fede  ai  Bergonziaoi  ,  di  quello  che 
ai  Tommasiniani  sperimenti?  Forse  perché  questi  di¬ 
cono  il  contrario  di  quelli,  e  mostrarono  falso  cièche 
i  primi,  diceansi,  avessero  stabilito?  Sai  ebbe  pur  bella, 
che  qualora  uno  esperimento  fatto  con  tutte  le  regole 
possibili  rovesciasse  un’opinione,  distruggesse  un’ipo¬ 
tesi  preconcepita,  non  ci  si  dovesse  prestare  fede, 
perchè  provante  il  contrario  di  ciò  ,  che  credevamo  ! 
Male  qui  si  ricorre  alla  logica  ,  che  non  ci  ha  a  che 
fare  ,  perchè  si  tratta  di  decidere  soltanto  ,  se  una 
tal  cosa  di  fatto  esista,  o  non  esista  realmente.  E  se 
taluno,  chiuso  in  camera  oscura,  dicesse  ad  un  altro: 
oggi  splende  il  sole  al  di  fuori  ;  e  questi  sostenesse 
che  no,  a  chi  vorrebbe  1’  autore  dare  ragione?  forse 
al  primo,  che  afferma,  od  al  secondo,  che  nega?  Non 
basterebbe  forse  1’  accertarsi  se  il  sole  splendesse  ve¬ 
ramente,  o  no  ?  E  fatto  questo,  non  sarebbe  la  qui- 
stione  disciolta  ?  Si  applichi  lo  stesso  esempio  alle 
rammentate  sperienze  di  Reggio  e  di  Bologna  ,  ed  è 
facile  il  trarne  giudizio.  Perocché  le  prime  assicura¬ 
vano  la  esistenza  di  un  nuovo  fatto ,  conveniva  ripe- 


terle  ,  e  verificarle  ;  e  lo  si  fece  difatti.  Si  tentarono 
di  nuovo  e  a  Bologna,  c  a  Napoli,  e  a  Firenze,  e 
a  Torino,  e  tutte  diedero  un  risultato  contrario  a 
a  quelle  istituite  in  Reggio;  dunque  ragion  vuole  di 
concludere,  che  le  seconde  distrussero  il  fatto,  che  si 
voleva  colle  prime  stabilire. 

g.  4-°  Dopo  avere  l’autore  ne!  i.°  paragrafo  con¬ 
fessato,  esistere  in  realtà  codesta  duplice  azione,  dia¬ 
metralmente  contraria  nelle  sostanze  medicamentose  , 
perchè  dalle  esperienze  comprovata:  dopo  essersi  con¬ 
traddetto,  come  vedemmo,  nel  4*°  paragrafo,  ove  la 
medesima  disse  non  decisa ,  e  contraddetta  da  fatti  di' 
versi ,  nel  5.°  paragrafo  ora  la  chiama  supposta  ,  ed 
immaginaria.  »  Io  voglio  (sono  sue  parole)  tuttavia 
«  per  un  momento  concedere ,  che  fosse  dai  jatti  evi¬ 
ti  denlementc  provala  la  duplice  generale  opposizione 
»  degli  effetti  esercitati  sulla  fibra  viva  dalle  due 
j)  volute  classi  di  stimoli ,  e  contro  stimoli.  Domando 
»  per  altro,  se  a  fronte  di  ciò  si  potesse  conchiudere , 
n  che  doppia  fosse  parimenti  l'azione  loro  sulla  vi - 
talità  ?  »  ~  Della  quale  concessione  sua,  per  vero 
dire,  noi  non  sappiamo  che  fare}  dappoiché  ce  lo  con¬ 
cedono  e  i  fatti  e  le  esperienze  ,  il  che  è  tutto.  Ma 
quello,  che  più  ci  sorprende,  e  che  a  dirittura  prote¬ 
stiamo  di  non  comprendere  con  abbastanza  di  chia¬ 
rezza  ,  si  è  la  differenza  ,  che  l’autore  vorrebbe  qui 
fare  tra  lo  agire  delle  nominate  sostanze  sulla  fibra 
viva,  e  lo  agire  sulla  vitalità;  dicendo  egli,  che  se 
anche  codesta  duplice  azione  si  comprovasse  coi  fatti, 
in  quanto  alla  fibra  viva,  non  lo  sarebbe  poi,  nè  lo 
si  potrebbe  in  alcun  modo,  in  quanto  alla  vitalità. 
Ma  e  perchè  mai  la  fibra  vive  ,  e  si  muove  , 


se  nou 
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perchè  è  dotata  di  vitalità?  Ed  una  sostanza  che 
agisce  su  codesta  fibra  ,  non  indica  forse  eh’  ella  va 
a  mutare  ad  un  tempo  quelle  intime  condizioni  or. 
ganiche,  per  le  quali  appunto  la  fibra  stessa  è  viva? 
Come  disgiungere  la  vitalità  dalla  fibra  viva  ,  quando 
l’una  idea  è  rinchiusa  nell’altra,  e  quando  tolta  che 
sia  la  vitalità,  la  fibra  pure  più  non  vive,  perchè  è 
estinta  in  lei  ogni  capacità  alla  vita  ?  Queste  sono 
verità  cosi  manifeste,  che  ci  sorprende  assai,  come 
T  autore  abbia  tentato  di  impugnarle  ,  circondandole 
di  vani  sofismi,  e  di  inutili  sottigliezze.  Proseguendo 
più  oltre  nell’ esame  di  questo  Capitolo  troviamo,  che 
l’autore  stabilisce,  che  una  sola  azione  sia  quella , 
che  dalla  natura  e  ordinata  a  secondare  V  ordine  dei 
movimenti  convenienti  alla  salute ,  e  questi  sono  gli 
stimoli.  Il  che  sarebbe  quasi  un  cadere  in  quell’  an¬ 
tico  errore  Browniano  ,  sebbene  1’  autore  in  più  luo¬ 
ghi  deile  sue  scritture  lo  abbia  combattuto.  I  con- 
troslimoli  poi,  secondo  lui,  non  fanno  che  disturbare 
V  ordine  de  movimenti  convenienti  alla  salute.  E  po¬ 
tendo  una  tale  perturbazione  avvenire  in  più  modi , 
cosi  risultare  diversissime  pure  le  maniere  di  azione 
nè  controstimoli  stessi. 

Con  che  si  viene  a  dire  ,  che  il  nostro  autore  , 
piuttosto  che  esaminare  se  v?  abbiano  o  no  sostanze 
medicamentose  capaci  le  une  di  elevare  oltre  il  grado 
naturale  1’  eccitamento  della  macchina  ,  producendo 
ben  anche  malattie  di  soverchio  stimolo  ,  capaci  le 
altre  di  frenare  codesto  eccessivo  eccitamento  ,  ripri¬ 
stinandolo  nel  suo  'grado  normale,  e  deprimendolo 
ben  anco  oltre  il  dovere  ,  egli  si  è  voluto  occupare 
in  vece  di  un  sottilissimo  ,  e  scabrosissimo  argomento , 


cioè  del  modo  ultimo  di  operazione  e  nelle  noe  e 
nelle  altre  sostanze.  Ma  nel  volere  aggirarsi  entro  a 
cosi  tenebroso  labirinto  ha  perduto  di  mira  Soggetto 
più  importante  ,  qual  era  quello  di  confermare  o  no 
l’esistenza  di  un  fatto,  nè  già  di  indagare  ciò,  che 
è  superiore  di  sua  natura  ad  ogni  indagine  dell’  arte. 
E  noi  lo  lasciamo  spaziare  a  suo  talento  ,  fino  che 
gli  aggrada  ,  in  un  campo  cosi  interminabile,  dove 
ni  un  principio  si  può  fissare  di  certo  ,  e  sicuro,  e 
dove  non  si  ponilo  imprimere  che  orme  incertissime, 
e  fallaci.  Una  tale  investigazione  ,  per  quanto  sottile 
ella  sia  ,  nulla  ha  che  fare  col  fatto  ,  e  colle  sperienze 
comprovanti  la  opposizione  degli  effetti  indotti  nella 
macchina  animale  dalle  esteriori  potenze.  11  quale 
fatto  ,  e  le  quali  sperienze  ,  sebbene  ei  dicesse  ,  non 
avessero  la  neccessaria  generalità  ;  nulla  meno  ora  gli 
piace  di  concludere  in  questi  termini:  «  Ne  conse- 
«  guita  apertamente  che  dagli  addotti  esperimenti  , 
»  quantunque  fossero  stati  eseguiti  con  tutta  la  gene- 
«  ralità  necessaria  ,  non  di  meno  non  potesse  mai 
»  nascerne  con  giustezza  la  deduzione  j  che  due  fos- 
35  sero  le  maniere  di  agire  delle  cose  esterne  sulla 
33  vitalità.  »>  Per  la  qual  cosa,  se  noi  stare  volessimo 
alle  parole  del  Patologo  Cesenate,  espresse  in  più  modi 
nei  paragrafi  or  ora  esaminati  ,  converebbe  tirare  la 
seguente  conclusione  :  che  si  è  bensì  con  appositi 
esperimenti  realmente  verificata  questa  [duplice  ,  e 
contraria  azione  de’  medicamenti  sulla  economia  ani¬ 
male:  che  questi  esperimenti  furono  eseguiti  bensì  con 
tutta  la  generalità  necessaria  :  che  fatti  indubitati  e 
uoti,  ed  anche  nuovi ,  e  degni  di  fede  comprovano 
bene  la  mentovata  opposizione  di  effetti  nelle  sostanze 
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medicamentose,  ma  che  non  di  meno  non  pub  nascerne 
con  giustezza  la  deduzione ,  che  due  sieno  le  maniere 
di  azione  delle  cose  esterne  sulla  vitalità.  Il  qual 
modo  di  argomentare  se  sia  giusto  o  no  ,  lasciamo, 
che  chi  legge  ,  decida. 

§  5.°  Se  poco  prima  confessava  V  autore  di  rico¬ 
noscere  veramente  comprovata  dai  fatti  la  duplice  e 
contraria  azione  delle  sostanze  terapeutiche  ,  ora  in 
questo  6.°  paragrafo  viene  a  negarla  interamente  , 
dicendo  che  i  moderni  riformatori  P  hanno  unica¬ 
mente  argomentata  e  dedotta  dagli  effetti  prodotti 
dai  medicamenti  nello  stomaco;  mentre  che  in  vece 
questi  si  debbono  attribuire  al  concorso  di  fisiche  , 
chimiche,  e  meccaniche  operazioni,  di  meccanismo 
assai  conosciuto;  laonde,  egli  crede,  che  i  fenomeni 
esprimenti  ,  secondo  noi  ,  la  azione  vera  o  dello  sti¬ 
molo  ,  o  del  controstimolo,  possono  nascere  tanto  da 
azione  meccanica ,  che  da  quelle  dette  di  controstimolo 
o  di  stimolo ;  cosicché,  stando  con  lui  ,  dovremmo 
credere  ,  che  li  effetti  dell’  acido  prussico  ,  o  della 
cicuta  ,  possano  molte  volte  venire  egualmente  origi¬ 
nati  o  da  troppi  cibi  ingeriti  ,  o  da  [spino  infìtto  in 
un  piede,  o  da  granello  d’  arena  introdottosi  fra  la 
palpebra,  e  la  congiuntiva,  o  da  altro  simile  agente, 
il  quale  o  meccanicamente  ,  o  chimicamente  perturbi 
lo  stato  materiale  delle  parti.  Tale  sarebbe  il  razio¬ 
cinio  ,  al  quale  verremmo  forzati  ,  se  ci  volessimo 
accomodare  alle  sue  argomentazioni  ,  colle  quali  vor¬ 
rebbe  farci  credere  (a  azione  stimolante,  e  con- 
troslimolaute  delle  esteriori  potenze  ,  piuttosto  che 
reale,  e  positiva,  supposta,  immaginaria,  e  mal  de¬ 
dotta.  Ma  per  nostra  ventura  non  sono  già  le  dedu- 
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zioni  dell’  autore,  le  vere  e  reali ,  che  si  possano  ,  e 
-si  debbano  trarre  dai  già  accennati  fatti  ,  ed  oppor¬ 
tuni  sperimenti.  Imperocché  mal  conoscendo  egli  tutto 
lo  spirito,  e  V  importanza  delia  Rasoriana  scoperta  , 
se  ne  fa  perciò  a  discorrere  con  molta  leggerezza  di 
argomenti;  ed  è  ben  ragionevole  ,  che  non  la  cono¬ 
sca,  dappoiché  confessa  egli  stesso  di  non  aver  avuto 
e  mezzi  ed  opportunità  di  ripetere  quelle  fondamen¬ 
tali  esperienze.  Non  facciasi  dunque  più  taluno  me¬ 
raviglia  di  sorta,  perchè  fautore  della  Patologìa  arui~ 
litica  inciampi  spesso  nelle  più  grossolane  contraddi¬ 
zioni  ;  troppo  è  chiaro  ,  dovervisi  di  necessità  inciam¬ 
pare,  quando  non  si  conosce  appieno  la  cosa  ,  di 
che  si  vuol  discorrere.  E  sì  noi  non  le  abbiamo  ve¬ 
ramente  notate  tutte  appuntino  ,  perchè  e’  sono  mol¬ 
te  ,  e  molte,  e  saltano  agli  occhi  ad  ogni  passo.  Ed 
una  di  queste  molte  noi  vogliamo  ancora  qui  ripor¬ 
tare  per  migliore  conferma  di  quello,  che  nelli  esa¬ 
minati  paragrafi  abbiamo  asserito.  ZZ  »  Nel  qual 
»  modo  egli  e  pure  manifesto ,  che  mentre  colla  scorta 
»  de ’  fatti  e  delle  osservazioni  intendevasi  a  stabilire 
»  V  azione  stimolante  in  alcune  potenze ,  e  la  contro - 
r>  stimolante  in  altre ,  le  deduzioni  non  tanto  sì  apog~ 
»  gravano  ai  fatti  ,  quanto  ai  principii  emessi  a  prìo - 
»  ri ,  quali  sono  la  necessità  che  le  esterne  potenze 
»  agiscano  in  due  soli  modi  sulla  fibra  viva ,  e  che 
»  ogni  alterazione  delle  funzioni  si  debba  riferire  al 
»  solo  eccitamento .  «  zn  Intorno  a  che  fa  mestieri  di 
osservare ,  che  se  i  fatti  e  le  osservazioni  hanno  ser¬ 
vito  di  scorta  (  e  lo  confessa  egli  stesso  )  a  fissare  la 
duplice,  e  contraria  azione  delle  potenze  esterne  sulla 
fibra  viva:  non  può  dirsi  in  alcuna  maniera  ?  che 
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questa  sia  stata  ammessa  a  priori •  dappoiché  un  prin¬ 
cipio  stabilito  a  priori ,  non  può  essere  il  risultato  mai 
di  osservazioni  e  di  fatti.  Egli  è  poi  falso  ,  che  a  due 
soli  abbiano  i  moderni  riformatori  ridotti  i  modi  di 
agire  delle  cose  esterne  su  noi  *  sono  diversi,  benché 
secondarii  }  e  prova  ne  sia  ,  che  mentre  in  un  rime¬ 
dio  qualunque  si  cerca  P  azione  sua  prima  ,  o  stimo¬ 
lante  ,  o  controstimolante  che  sia  ,  non  si  omrnette 
poi  di  considerare  e  la  meccanica  ,  e  la  chimica ,  od 
altra  ancora  ,  di  che  per  avventura  può  essere  il  me¬ 
desimo  rimedio  fornito. 

Ma  dopo  il  linguaggio  e  dubbio  ,  e  vago  ,  e  con¬ 
traddittorio  usato  fin  qui  dall’  autore  ,  parlando  dei 
rasoriani  sperimenti,  viene  in  questo  7.0  paragrafo 
ricondotto  alla  prima  chiarezza.  Imperocché  dopo  aver 
detto  ,  che  a  sperimentare  P  azione  dei  rimedi  con- 
trostimolanti  furono  scelte  malattie  decisamente  infiam¬ 
matorie  ,  e  dato  un  rimedio  solo  a  gradate  dosi,  se¬ 
condo  la  gravezza  maggiore  o  minore  del  morbo  , 
soggiugne,  che  »  la  maniera  dell  argomento  usato  a 
»  decidere  delle  azioni  delle  sostanze  cimentate  si  è 
»  veramente  strettissima  e  pub  dar  saggio  di  vero 
»>  ragionare  analitico.  »  Dal  che  si  può  concludere  , 
che  la  esistenza  di  sostanze  terapeutiche,  atte  da  per 
se  sole ,  ed  anche  associate  al  salasso  a  frenare  io 
stimolo  morboso ,  e  vincere  le  più  decise  infiamma¬ 
zioni,  purché  date  vengano  in  quantità  proporzionata 
al  grado  del  male  ,  viene  dall’  autore  stesso  (  e  non 
potrebbe  negarlo  )  riconosciuta  per  veia,  e  detta  anzi 
da  lui  risultato  di  positivi  sperimenti.  Nuila  meno  in 
onta  di  un  parlare  così  chiaro  ,  e  conforme  al  fatto, 
ed  alla  verità,  non  so  per  quale  sua  sofisticheria, 


viene  egli  a  soggiugnere  poco  dopo,  provare  bensì 
codeste  sostanze  la  efficacia  loro  ,  e  la  loro  utilità 
contro  la  infiammazione,  ma  non  già  il  modo  loro 
di  azione,  essendoci  sconosciuta  la  essenziale  natura 
del  flogistico  processo.  Per  lo  che  la  vera  azione  loro, 
secondo  lui  ,  si  opera  per  avventura  in  diverse  ma¬ 
niere  ,  tutte  a  noi  sconosciute  ,  e  superiori  ad  ogni 
indagine  nostra.  Egli  è  agevole  però  il  dimostrare 
in  quale  futilissima  objezione  siasi  perduto  per  la 
smania  di  voler  contraddire  alla  reale  esistenza  di 
un  fatto,  da  lui  medesimo  d’  altronde  riconosciuto 
per  vero.  Con  ciò  sia  cosa  che  avendo  egli  accorda¬ 
to  ,  riescire  proficui  ,  e  utili  i  controstimoli  a  debel¬ 
lare  le  pili  decise  infiammazioni  ,-  è  venuto  a  conf'es 
sare  nell’  un  tempo  esistere  di  fatto  codeste  sostanze 
controstimolanti  di  natura  diametralmente  contraria  a 
quella  degli  stimoli.  E  se  esse  vincono  le  più  certe 
infiammazioni  ,  qual  più  evidente  prova  di  questa  , 
onde  rimanere  convinti  dello  agire  loro  in  senso  op¬ 
posto  agli  eccitanti  ?  giacché  per  questi  verrebbe  di 
necessità  la  flogosi  esacerbata  ,  e  cresciuta.  Nè  qui  è 
già  quistione  intorno  al  modo  ,  in  che  si  opera  1’  a- 
zione  e  dello  stimolare  ,  e  del  controstimolare  ;  la 
quistione  sta  in  ciò  ,  se  vi  abbiano  in  terapeutica  so¬ 
stanze  tali ,  che  agendo  positivamente  sulla  fibra  viva 
in  modo  affatto  contrario  agli  stimoli  ,  sieno  capaci 
di  mutare  in  modo  le  segrete  condizioni  dell’ organi¬ 
smo  da  vincere  il  processo  infiammatorio ,  il  quale 
verrebbe  cogli  stimoli  certamente  cresciuto.  Ma  i  fatti 
(  e  lo  asserisce  1’  autore  )  provano  veramente  di  es¬ 
sersi  vinte  le  flogosi  più  manifeste  coll’  uso  delle  in- 


dìcate  sostanze  ;  dunque  ia  esistenza  dei  contro  stimoli 
è  certa  ,  e  vittoriosamente  comprovata  dai  fatti  (i). 

In  questo  8.°  ed  unitimo  paragrafo,  fautore  rias- 
sumeudo  in  poco  il  molto  già  detto  ne'  paragrafi  an¬ 
tecedenti  ,  e  tirandone  conseguenze  a  suo  talento  , 
passa  a  parlare  poi  della  vera  azione  de7  medicamenti* 
la  quale  ,  secondo  lui  ,  non  è  già  dinamica  ,  nel 

- - - g — 

(i)  Una  duplice ,  e  diametralmente  contraria  azione 
nelle  diverse  sostanze  medicamentose  parve  pur  dì 
travedere  al  grande  Bacone.  Basta  osservare  quello 
di’  egli  ci  lasciò  scritto  intorno  all3 oppio,  ed  al  nitro. 
tenuti  oggidì  ,  V  uno  come  uno  de ’  piu  potenti  stimo¬ 
lanti  ,  e  V  altro  siccome  controstimolo  indubitato. 

»  zz  16.  Opium  et  similia  non  fugant  spiritus  pro- 
»  pter  frigus  suura  (  habent  enim  partes  manifeste 
y>  calidas),  sed  e  converso  refrigerant  propter  fugam 
«  spirituurn.  » 

«  ZZ  23.  Opium  et  opiata  manifesto  deprebendan* 
>9  tur  excitare  Venerem  ;  et  quod  testatur  vim  ipso- 
«  rum  ad  roborandos  spiritus. 

99  zz  42  Nitrum  est  tamquam  Aroma  frigidum  , 
»  idque  indicat  sensus  ipse.  Mordet  enim  et  tentat 
«  linguam  ,  et  palatum  frigore  ,  ut  Aromata  calore.  » 
zz  46.  Datur  feiiciter  Nitrum  in  Causonibus  , 
99  et  Febribus  pestilentialibus  ad  leniendos  ,  et  frae- 
99  nandos  ardores  earum  perniciosos.  » 

V.  Baco,  a  Verni.  Op.  Orna.  (  Histor.  vitae  et 
mortis.  )  Pag.  526. 

Annali.  Voi  LÀ  Vili.  3i 
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senso  delle  moderne  scuole  ,  sibbene  specifica  e  par¬ 
ticolare  ,  siccome  specifiche  sono  pure  ,  e  particolari 
le  forme  delle  malattie,  contro  le  quali  conviene  di¬ 
rigerla.  In  prova  di  che  egli  riferisce  lunga  serie  di 
esempi  ,  per  vero  dire,  non  nuovi  ,  coi  quali  egli  in¬ 
tende  di  provare  lo  specifico  agire  de’  rimedi  sulla 
economia  della  vita.  Ma  noi  dobbiamo  dirgli  su  que¬ 
sto  proposito  ,  che  egli  viene  a  confondere  la  così 
detta  azione  elettiva  dai  moderni  ,  per  la  quale  un 
dato  sistema  ,  od  organo,  od  apparato  se  ne  risento¬ 
no,  comunque,  a  preferenza,  con  quella  veramente 
specifica  ,  diretta  a  combattere  piuttosto  V  una  ,  che 
l’altra  forma  morbosa.  E  noi  facciamo  osservare,  es¬ 
sere  le  nostre  idee  riguardo  ai  rimedi  specifici  affatto 
conformi  a  quelle  ,  che  già  emanarono  Tri  iter  fra  i 
molti,  e  Kiuge.  I  quali  dissero  specifici  que’  medi¬ 
camenti  «  quae  contea  certuni  morbum  specifica  qua - 
»  dam  vi  pugnante  atque  eundem  abigunt;  quae  eoe - 
35  teras  corporis  partes  intactas  relinquendo  ad  par - 

33  lem  laesam  solimi  properant . ,  quae  hunCj 

33  illumve  humorem  tantum  attingentia  ,  reliquia  ini - 
33  motis  ,  commovente  corri gunt ,  alteranti  evacuante 
33  que .  33  (i)  La  quale  idea,  per  verità,  è  ben  diversa 
da  quella  ,  che  i  moderni  applicano  all’  azione  elet¬ 
tiva  de5  rimedi,  per  la  quale  non  togliesi  ,  nè  si  lede 
punto  r  azione  generale  ,  primaria  ,  costante  de’  me¬ 
desimi  ;  giacché  l’ ipecacuana ,  1’  arnica  ,  la  valeriana , 


(ij  V.  Dan.  Wilhelm.  Triller  ,  et  J.  Jacobus  KIu- 
ge.  In  Dissert.  inaugur.  medica.  ~ ~  De  specificorum 
dubia  fide,  zzi  DVitlembergae  iy5i. 
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1*  aconito  ,  il  giusquiamo  e  tante  altre  consimili  so¬ 
stanze  ,  sebbene  si  facciano  sentire  più.  o  meno  ora 
salii  intestini  ,  ora  sul  cerebro  ,  o  su  di  altra  parte, 
non  lasciano  ciò  non  ostante  di  essere  controstimo- 
lanti  decisi  ,  producenti  perciò  sempre  fenomeni  di 
più  o  meno  depresso  ,  ed  abbattuto  eccitamento  ,  e 
frenando  il  morboso  stimolo  della  infiammazione.  Nè 
si  dica  già  ,  cbe  le  nominate  sostanze  agiscono  spe¬ 
cificamente  contro  quel  dato  ,  particolare  processo 
morboso  ,  fisso  in  una  data  parte  •  giacché  in  tal  caso, 
se  fossero  veramente  di  azione  specifica  dotate  ,  do¬ 
vrebbero  limitarla  soltanto  contro  quel  dato  processo 
morboso  ;  perocché  se  la  economia  generale  se  ne 
rende  partecipe  ,  non  più  allora  dirassi  specifica  F  a- 
zione  delle  potenze  medicamentose  introdotte,  ma 
estesa  bensì  a  tutto  quanto  F  organismo.  Nè  si  op¬ 
ponga  pure,  che  nel  pratico  adoperare  dell’arte,  oc¬ 
corre  frequente  di  amministrare  più  F  uno  che  l’altro 
medicamento,  sebbene  della  stessa  virtù  fornito,  nè 
si  ricorre  indifferentemente  o  agli  uni  o  agli  altri. 
Tale  objezione  cade  tostamente,  se  noi  riflettiamo, 
che  la  esperienza  avendo  mostrato  ,  addarsi  ne’  me¬ 
dicamenti  ,  oltre  la  virtù  loro  primaria  ,  anche  una 
altra  elettiva  ,  e  secondaria  ,  la  stessa  sperienza  pur 
insegna  tutto  dì  al  medico  osservatore  di  presu  ¬ 
re  que’  medicamenti  indicati  dalla  conosciuta  nalma 
del  morbo,  i  quali  da  sommi  pratici  vennero  trovati 
agire  essi  più  sulFuna  che  sull’altra  parte,  regolandone 
eia  preferenza  e  la  applicazione,  quando  stringeralio 
neeeessità  di  volere  far  sentire  più  su  di  uno,  che  su 
di  altro  punto  ,  la  vera  azione  del  rimedio.  Assurdo 
egli  è  il  sostenere  ,  che  v’  abbiano  agenti  terapeutici 


«ti  specifica  forza  dotati.  Clic  anzi  vennero  mai  sem¬ 
pre  negati  dai  veri  antichi  pratici  osservatori  ,  fra  i 
quali  il  grande  Sydhenam  parlò  assai  chiaro  ,  quando 
disse;  «  Methodo  hac  ,  qua  di  versa  e  tantum  quali - 
n  tate f  introducuntar ,  morbi  specifici  non  magis  irri¬ 
ti  mediate  perdonianlur  ,  qiiarn  ignis  gladio  estingui - 
»  tur  »  ....  E  più  oltre.  r>  Ad  hatic  pari  ter  nor - 
mani  alii  etiam  morbi  aliis  evacuationibus  curan¬ 
ti  tur ,  cum  tam en  quae  adhibentur  remedia  ,  non 
«  magis  proprie  conipetant  immediata  e  curationi  isto¬ 
ri  rum  ,  qui  eis  sanantnr  evacuationibus  quibus  fa¬ 
ti  ciendis  ejusrnodi  remedia  maxime  propria  desi¬ 
ti  gnantur  quam  scalpellimi  phlebotomum  pleuritidi; 
j?  quod  tamen  nenio  opinor  speeificurn  hùjus  morbi 
tt  facile  appellaverit.  a  (i). 

Ma  troppo  tornava  in  acconcio  al  Patologo  Cese¬ 
llate  di  tirare  in  questo  8.°  paragrafo  una  siffatta 
conseguenza  intorno  alla  specifica  e  particolare  azione 
de’  medicamenti,  lui,  che  avea  già  negato  1’  esistenza 
di  morbi  veramente  universali,  e  solo  ne  ammetteva 
di  locali  5  al  più  al  più  con  tendenza  a  diffondersi  al¬ 
l’universale.  Ma  se  noi  abbiamo  già  mostralo  l’insus¬ 
sistenza,  ed  insostenibilità  del  primo  principio  :  se  an¬ 
che  il  secondo  venne  nel  suo  vero  aspetto  i appresen- 
tato  ,  nutriamo  speranza  ,  che  fallace  pnr  sia  la  con¬ 
seguenza  da  lui  ricavata  ,  siccome  dedotta  da  ^princi¬ 
pi!  supposti  e  interamente  fallaci.  E  si  vedrebbe  pure 
a  mal  partito  condotto  le  molte  volte  quel  medico,  il 


(i)  V.  Thom,  Sydhenam.  Opcr.  Omn.  Mcd.  in 
Praefat .  Pag,  2,3  a4* 


quale  nel  pratico  trattamento  de’  morbi  volesse  più 
la  specifica  ,  che  non  la  generale  ed  uniforme  azione 
de’  medicamenti  adoperare  }  converrebbe  eh'  egli  alle 
tante  e  sterminate  forme  morbose,  sapesse  modellare 
ed  apprestare  altrettanti  mezzi  curativi  particolari.  Ed 
allora  potremmo  noi  pure  ripetere  il  detto  di  quel- 
r  antico  poeta,  col  quale  esclamava  fino  a’  suoi  tempi 
il  grande  Bacone  : 

«  Et  quoniam  variant  morbi  j  variabimus  artes  » 

«  Mille  mali  species  3  mille  saiutis  artes  «  (1). 

Volendo  sperimentare  con  vera  filosofia  la  forza 
de’  medicamenti  contro  le  malattie  diverse,  non  si  po¬ 
trebbe  alcuno  giovare  de’  princi pii  a  tale  oggetto  or 
ora  sviluppati  dall’  Autore  ;  non  ne  risulterebbe  che 
un  cieco  empirismo,  nè  si  potrebbero  i  fatti  giusta¬ 
mente  coordinare  in  modo  ,  che  ue  risultassero  prin¬ 
cipi  e  induzioni  generali.  «  Pour  connailre  le  cara • 
«  etere  de  la  puissance  d’  un  médicament  ,  et  tous 
«  les  changemens ,  que  son  exercice  peut  susciler  dans 
«  r  economie  animale  j  ils  ne  faut  concentrer  son  at~ 
«  tention  ni  sur  les  humeurs  ,  ni  sur  les  solides  j  ni 
«  sur  un  sedi  organe mais  embrasser  à  la  fois  tous 
«  les  systemes  ;  scruter  les  modijìcalìons  qiC  eprouvent 
»  la  vitalité  j  les  mouvemens  de  toutes  les  parties  , 
«  examiner  avec  une  scrupuleuse  attentìon  les  varia - 
«  tions  que  subissent  les  diverses  Jonctions  de  la  vie . 


(i)  V.  Bacon.  De  Augni.  Scìent.  Lib.  IV.  Gap,  Il » 
pag.  io S. 
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»?  Les  effets  c/ue  suscite  le  médicament  forment  alors 
»  un  ensemble  coordonné ,  régulierj  Constant»  (i). 

In  mezzo  però  alle  titubanze ,  ed  allo  ondeggiare 
de’  buffaliani  argomenti  :  in  mezzo  al  dubbio  e  con¬ 
traddittorio  parlare  dell’  Autore,  risulta  vero  ciò  non 
di  meno  e  positivamente  stabilito  il  fatto  della  oppo¬ 
sizione  di  effetti  indotti  nell’  organismo  vivente  dalle 
esteriori  potenze  ,  non  che  la  vicendevole  distruzione 
loro,  e  la  capacità  di  alcuni  a  vincere  completamen¬ 
te  le  più  acute  infiammazioni.  E  questo  ci  basta  onde 
stare  vieppiù  raffermi  in  que’  sodi  e  giusti  concetti  che 
la  odierna  italiana  Patologia  fissò  a  norma  del  vero 
medicare.  Concetti  questi,  non  già  ammessi  a  priori , 
ma  dedotti  dalla  osservazione  ,  dai  fatti  e  delle  espe¬ 
rienze.  Nè  noi  potremo  abbandonarli  giammai^  finché 
P  Autore  della  Patologia  Analitica  non  ne  abbia  di¬ 
mostrata  la  erroneità  meglio  che  non  1’  abbia  egli 
fatto  fin  qui  ,  e  non  ne  sostituisca  di  più  certi  e  si¬ 
curi,  che  non  sieno  quelli  già  professati  dai  moderni 
Riformatori. 


Capitolo  XVI. 

Della  forma  morbosa  —  Della  condizion  Patologica 
—  De ’  Processi  Diatesici ,  e  Adiatesici  di  Tom* 
inasinì  ,  se  comprovanti ,  o  no  ,  le  Diatesi  Brow¬ 
niane. 

§  6.°  Venuti  noi  ora  al  fine  di  nostre  critiche  os- 


(i)  V.  Grand .  Diclion.  dcs  Scienc.  Mèdie.  Tom.  33^ 
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servazioni  fatte  sul  primo  volarne  della  Patologia  Ana * 
litica j  restiamo  assai  meravigliati,  come  il  chiarissimo 
Autore  della  medesima  siasi  tanto  perduto  a  combat¬ 
tere  quell’imperfetto,  e  magro  canone  browniano  ri¬ 
guardante  la  semplice  diatesica  divisione  delle  malattie. 
Imperocché  prima  di  lui  certamente  avea  già  fatto 
sentire  al  pubblico  una  tale  imperfezione  il  celeber¬ 
rimo  Tommasinij  il  quale  perciò  vi  introdusse  le  più 
utili  ed  importanti  modificazioni  ,  e  riguardò  per  il 
primo  le  diatesi  in  tutta  relazione  colle  organiche  al¬ 
terazioni  più  assai,  che  non  avesse  fatto  il  Riforma- 
tore  scozzese.  E  convien  dire  ,  che  |il  Patologo  Cese- 
nate  ,  o  non  conoscesse  ,  o  poca  mente  avesse  posta  a 
cotali  modificazioni  del  Tommasini  ,  dappoiché  nel 
pubblicare  in  epoca  posteriore  la  sua  opera  della  Pa¬ 
tologia  ,  non  che  altre  scritture  sue  di  diverso  tenore, 
batté  e  ribattè  con  molti  argomenti  e  parole  sull’  in¬ 
dicato  principio  browniano  ,  in  modo  tale  da  farci 
credere  ,  che  a  modificarlo  egli  vi  avesse  qualche 
parte ,  e  concorresse  colle  sue  parole.  Ma  noi  non 
sappiamo  ,  se  ciò  sia  veramente  ;  mentre  ci  sta  fìsso 
nell’  animo  ,  che  a  mostrare  le  imperfezioni  di  quella 
massima  era  già  prima  concorsa  la  luminosa  opera 
della  Febbre  Gialla  ,  il  celebratissimo  autore  della 
quale  corrispose  al  desiderio  già  espresso  dal  Rifor¬ 
matore  Italiano  di  vedere  modificata  la  teorica  dello 
Scozzese  ,  per  le  molte  eccezioni  ,  che  la  cotidiana 
esperienza  opponea  continuamente. 

Nel  primo  paragrafo  di  questo  diciassettesimo  Capi¬ 
tolo  espone  1’  Autore  il  concetto  patologico  già  enun¬ 
ciato  dall’  illustre  Bondioli  intorno  alla  Forma  Mor - 
bosa  5  la  quale  si  può  ed  ali’  una  ed  all*  altra  Diatesi 
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associare.  La  quale  idea  non  vogliamo  qui  indagare, 
se  sia  giusta  o  no  ,  fin  dove  ammettere  la  si  possa  ; 
che  questo  non  è  luogo  opportuno  a  farlo  ,  nè  ca- 
derebbe  nel  nostro  argomento  ,  se  si  facesse.  Solo 
due  cose  verremo  notando  in  questo  primo  paragrafo, 
là  ,  dove  il  nostro  Autore  esponendo  il  concetto  della 
Forma  Morbosa  ,  dice  ,  potervisi  essa  disgiungere 
dalla  diatesi:  «  E  il  perche  (sono  sue  parole)  riten¬ 
ti  ga  egli  che  possa  la  forma  disgiungersi  dalla  dia - 
«  tesi ,  deducesi  da  un  fatto  notissimo  ed  evidente 
«  quale  è  quello  del  vedersi  non  di  rado  persistere 
«  la  forma  a  diatesi  vinta  3  o  nella  opposta  già  tra- 
«  passata  ».  A  noi  sembra  ,  non  essere  tanto  noto 
ed  evidente  codesto  fatto  del  vedere  la  cosidetta  For¬ 
ma  persistere,  superata  la  diatesi.  Anzi,  siccome  co- 
desta  forma  non  è  nientemeno  che  la  nota  Condizion 

<d  ' 

Patologica  del  Fanzago ,  e  questa  nient’  altro  che  la 
diatesi  concentrata  or  nell’  una  ed  or  nell’  altra  parte 
a  preferenza;  cosi  non  potrà  rimanere  di  forma  mor¬ 
bosa  indizio  veruno  ,  quando  propriamente  siasi  vinta 
la  diatesi  della  malattia  ;  giacché  1’  una  e  V  altra  si 
confondono  insieme  ,  e  non  è  che  un  modo  partico¬ 
lare  di  esprimersi  ,  e  di  indicare  il  localizzarsi  della 
diatesi  T  perchè  allora  i  fenomeni  morbosi  prendono 
caratteri  più  o  meno  manifesti  e  chiari  ,  secondo  la 
maggiore  o  minore  località  influente  sulla  universale 
economia.  Molto  meno  poi  è  un  fatto  notissimo  ed 
evidente  il  tramutarsi  dell’  una  diatesi  nell’  altra;  chè 
anzi  è  del  tutto  supposto  ed  immaginario.  Nè  per 
quanto  gli  avversarli  alla  odierna  Patologia  Italiana 
siensì  sforzali  fin  qui  di  far  vedere  codesto  passaggio 
di  una  diatesi  nell’  altra  nel  corso  di  una  stessa  ma- 
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ìattia  ,  non  hanno  ancora  potuto  riescire  nel  loro'dn- 
tento.  Che  i  fatti  e  le  prove  e  le  osservazioni  da  loro 
raccolte  in  appoggio  di  tale  supposizione  ,  non  furono 
e  ben  circostanziate  e  chiare  e  dimostrative,  la  qual 
cosa  è  appunto  la  seconda,  che  dicemmo  di  far  mar¬ 
care  in  questo  paragrafo.  «  Adduce  ad  esempio  (  par¬ 
te  la  l’Autore  del  Bondìoli  )  le  idropi  successive  delle 
«  ostinate  intermittenti ,  nelle  quali  gli  riuscì  fruttuosa 
«  la  stilla  y  o  altro  simile  rimedio  dopo  V  uso  deime - 
«  lodo  stimolante  y  mentre  prima  recava  evidentissimo 
«  danno  j  e  ricorda  ancora  le  cure  mirabili  di  Epi - 
«  lessia  guarite  col  capro  ammoniacale  da  Duncan, 
«  Stork,  Heysham  ,  Bell,  Cirillo,  quando  prima  con¬ 
ti  tro  di  esse  aveasi  abusato  del  metodo  stimolante  ». 
Codesti  fatti  qui  accennati  non  provano  per  nulla 
T  assunto  dell’  Autore.  Che  lo  avere  con  vantaggio 
usato  la  sci  Ila  nelle  idropisie  successive  a  febbri  in¬ 
termittenti  ,  mentre  prima  recava  manifesto  danno  , 
mostra  tutto  al  più,  che  o  la  scilla  non  era  stata 
proporzionata  alla  quantità  del  morbo,  ovvero  che 
non  era  stata  bene  determinata  la  essenzial  condizio¬ 
ne  dell'1  Idrope  3  giacche  a  tutti  è  nolo  ,  poter  esso 
dipendere  ora  da  condizione  di  stimolo,  ora  da  insuf¬ 
ficienza  di  stimoli  ,  e  ben  anco  da  controstimolo.  Nel 
quale  ultimo  caso,  ben  è  evidente,  dovere  la  sedia, 
non  che  li  altri  controstimoli  tutti,  nuocere  piuttosto 
che  giovare.  E  codesto  nocumento  della  scilla  dovea 
essere  palese  bensì  prima  dell’  uso  del  metodo  ecci¬ 
tante  ,  il  quale  spinto  forse  tropp’  oltre  ,  richiedette 
dono  la  scilla  ,  la  quale  allora  giovò  a  correggere  la 
soverchia  azione  dell’  impiegato  metodo  stimolante. 
Lo  stesso  dicasi  delie  Epilessie  guarite  col  capro  am • 


maniacale  dai  pratici  ricordali  ,  dopo  di  avere  abu - 
sato  del  metodo  stimolante .  Troppo  è  chiaro  ,  che  se 
vi  era  stato  abuso  di  metodo  eccitante  nella  cura  di 
quelle  epilessie,  potea  giovare  benissimo,  siccome  in¬ 
fatti  giovò,  il  cupro  ammoniacale,  controstimolo  a 
tutti  conosciutissimo,  e  fuor  d’  ogni  dubbio;  e  così 
per  l’azione  di  questo  si  venivano  a  correggere  quelle 
morbose  condizioni  ,  alle  quali  non  avea  giovalo,  anzi 
pregiudicato  ,  V  uso  degli  eccitanti  rimedi. 

Nel  2.°  Par.°  1-  autore  parla  della  Condizione  Pa¬ 
tologica  di  Fanzago;  pone  questa  in  confronto  colla 
Forma  Morbosa  del  Bondiolij  e  vi  trova  analogia,  e 
identità;  però  con  quella  che  Bondioli  chiamò  Forma 
superstite  de*  morbi  ,  non  già  collJ  altra,  ch’ei  disse 
primitiva j  secondo  1’  autore,  scorre  tra  1’  lina  e  1’  al¬ 
tra  rimarchevole  differenza. 

Nel  3.°  Par°  espone  V  autore  i  fatti,  dietro  i  quali 
il  celebratissimo  Clinico  Parmense  fu  condotto  a  fis¬ 
sare  i  princi pii  conosciuti  intorno  ai  processi  diatesici , 
ed  alle  condizioni  morbose  da  lui  adiatesiche  chiama¬ 
te.  Princi  pii  però  ,  che  sembrerebbe  ,  non  aver  egli 
abbastanza  compresi  ,  se  lo  si  dovesse  argomentare 
dalle  seguenti  parole  »  perchè ,  nel  senso  dell ’  illustre 
y>  Prof.  Tommasini ,  anche  V  ebbrezza  è  forza  che  sia 
» ì  un  processo  diatesico.  »  Proposizione  troppo  azzar¬ 
data,  e  falsa,  tendente  a  confondere  un  fenomeno  del 
tutto  fisiologico,  quale  si  è  la  natura  del  processo  dia¬ 
tesico.  E  P  errore  sta  in  ciò,  che  P  autore  deduce  la 
differenza,  che  scorre  tra  i  processi  diatesici,  e  le  mor¬ 
bose  condizioni  adiatesiche  dal  tempo,  cioè,  unicamente, 
e  dalle  cause  generatrici.  Ma  non  solo  in  queste  due 
circostanze  consiste  la  differenza  ^  essa  risiede  pure  nel 


49 1 

processo  morboso  stesso;  il  quale  se  è  diatesico  vara¬ 
mente,  esso  intacca  più  o  meno  profondamente  l’or¬ 
ganismo',  e  soggiace  ad  un  corso  necessario  ,  e  per¬ 
corre  diversi  stadii,  o  dà  indizio  di  certo  lavoro,  che 
si  va  ordendo  nella  economia  ,  con  più  o  meno  di 
danno  alle  parti  di  essa  attaccate.  Nel  processo  mor¬ 
boso  adiatesico ,  in  vece,  non  si  verificano  pienamente 
codeste  marcate  circostanze  ,  nè  si  debbono  del  tutto 
verificare;  perocché  esso  costituisce  una  condizione 
morbosa  affatto  superficiale,  cessante  più  o  men  pre¬ 
sto,  perchè  più  o  meno  sempre  legata  alle  cause  ge¬ 
neratrici,  curabile  quindi  o  con  niun  mezzo  terapeu¬ 
tico,  o  con  pochissima  forza,  e  per  lo  più  col  riposo, 
e  colla  dieta,  ovvero,  in  gran  numero  di  casi,  col  le¬ 
vare  la  causa  perturbatrice. 

La  Teorica  pero  de’  processi  diatesici ,  non  che  la 
distinzione  tra  questi  e  li  adiatesici  ,  tanto  necessaria 
ed  importante  pel  pratico  trattamento  delle  malattie, 
sembra  aver  incontrato  tutta  1’  approvazione  dell’  au¬ 
tore  *  il  quale  anzi  parrebbe  volersene  attribuire  tutto 
il  merito  d’  averli  egli  il  primo  messi  iu  chiaro. 

»  Del  resto  poi  le  affezioui  diatesiche  (  sono  sue  pa- 
»  role  )  ammesse  da  codesto  celebre  Teorico  corri¬ 
vi  spondo  no  evidentemente  ad  alcune  cose  da  me 
»  scritte  nel  Saggio  piu  volte  citato  ,  e  m  inanima 
»  assai  i  avere  da,  sì  ragguardévole  soggetto  una  con¬ 
ti  ferma  a3  que ’  miei  pensamenti,  a  Questo  Saggio,  di 
che  qui  egli  fa  cenuo,  venne  stampato  nel  i8i3.  Ma 
T  Opera,  sulla  Febbre  gialla  americana  era  già  pub¬ 
blicata  fino  da!  i8o5.  In  questa  i  concetti  patologici 
discussi  qui  sopra,  non  che  altri  mollissimi  ,  trovansi 
molto  ampiamente  sviluppati.  E  solo  basterebbe  a 


mostrare  come  le  idee  del  Tonimasini  sul  conto  de' 
processi  diatesici  fossero  anteriori  a  quelle  del  Pato¬ 
logo  Cesenate,  quella  conosciuta  espressione  del  me¬ 
desimo  di  Malattia  universale  per  diffusione  di  par¬ 
ziale  eccitamento.  Del  resto  noi  non  intendiamo  di 
volere  all’  autore  disputare  il  primato  sul  contò  della 
indicata  distinzione^  Solo  diremo,  che  se  egli  credesi 
in  diritto  di  sostenere  che  i  processi  diatesici  descritti 
dal  Tonunasinij  corrispondono  evidentemente  a  quelle 
morbose  alterazioni,  di  che  parlava  in  quel  suo  Sag¬ 
gio  ;  tornava  poi  inutile  il  fare  tanto  dispendio  di 
tempo,  e  di  parole,  onde  combattere  la  Dottrina  delle 
Diatesi  ammessa  da’  moderni  Riformatori.  Imperocché 
non  negando  egli  la  esistenza  de9  processi  diatesici  , 
viene  ad  ammettere  gran  parte  della  odierna  Patolo¬ 
gia  Italiana.  E  ben  ci  rallegriamo,  eh’  esso  ammetta 
codesta  parte  di  odierna  dottrina  ,  sebbene  egli  dica 
di  intenderla  a  suo  modo  in  quel  Saggio  'da  lui  ci¬ 
tato;  così  noi  dovremmo  pensare,  che  scrivendo  la 
sua  opera  della  Patologia  non  intendesse  veramente 
di  impugnare  le  massime  deila  Dottrina  Italiana  ;  giac¬ 
ché  ora  confessa  di  aderire  ad  alcune  di  essa  ,  le 
quali  sono  delle  più  fondamentali.  Per  lo  che  con¬ 
viene  concludere  ,  che  tutti  gli  argomenti  ,  e  ragioni 
messe  in  chiaro  in  codesto  primo  Volume  della  sua 
Opera,  e  che  ora  abbiamo  analizzato,  non  li  dirigesse 
veramente  a  combattere  i  fatti,  e  le  sperienze  le  più 
incontrastabili,  ma  solo  egli  le  raccogliesse  per  il  de¬ 
siderio  suo  di  voler  contraddire  quelle  cose,  che  sono 
prodotto  immediato  della  osservazione  ,  e  della  espe¬ 
rienza  di  tutti  i  tempi. 


{ Sarà  continuato  ). 
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Relazione  dell 9  epidemìa  vacuolosa  che  do¬ 
minò  in  Trevigho  negli  anni  1 832-1033., 
con  alcuni  cenni  sulla  natura ,  sulle  cause 
del  vajuolo  de’  vaccinati ,  e  sulla  rivacci¬ 
nazione .  Osservazioni  di  Carlo  Sacchi,  Dot¬ 
tore  in  Medicina  e  Chirurgia  ,  e  Chirurgo 
Primario  dello  Spedale  di  Trevi  gito. 

Introduzione. 

arj  casi  di  vajuolo  eransi  osservati  in  Treviglio 
negli  anni  1829,  i83o  e  i83i;  ma  sia  per  le  misure 
sanitarie  praticate,  o  meglio  forse  per  l’assenza  di 
quell’  assieme  di  circostanze  ,  per  le  quali  V  umano 
organismo  risente  alcune  volte  con  tanta  facilità  la 
forza  dei  contagj  ,  la  totalità  della  popolazione  può 
dirsi  ne  andasse  interamente  immune.  Non  così  av¬ 
venne  nell’  ultima  metà  del  decorso  anno  i832  al 
principio  del  1 8 3 3.  Alcuni  giovani  coscritti  reduci  dalle 
caserme  militari  di  Milano  ,  furono  primi  ad  essere 
colpiti  da  vajuolo  sul  One  d’  agosto  del  i832  ,  e  da 
essi  ben  tosto  il  contagio  rapidamente  si  diffuse  in 
questa  popolatissima  borgata  ,  toccando  i!  massimo 
grado  di  diffusione  nei  mesi  di  novembre  e  dicembre, 
per  d  ecrescere  nel  consecutivo  gennaio  e  febbrajo,  ed 
estinguersi  quasi  sul  finire  d’aprile  1 83 3  ,  otto  mesi 
circa  dopo  essersi  manifestato. 

Nello  stato  attuale  della  scienza  sopra  tutto  ciò  che  è 
relativo  al  vajuolo  dei  vaccinati  ed  alle  questioni  che 
si  agitano  sulle  cause  di  questo  vajuolo,  sulla  facoltà 
tutrice  della  vaccina  e  sui  mezzi  atti  ad  impedire  che 
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un  individuo  regolarmente  e  con  felice  esito  vaccina¬ 
to,  si  mantenga  successivamente  immune  dal  contagio 
vajuoloso  ,  ho  creduto  far  cosa  grata  a’  miei  colleglli 
offrendo  loro  quanto  ebbi  ad  osservare  nella  cessata 
epidemia,  che  riferibile  fosse  a  cos'i  importante  argo¬ 
mento.  Ed  in  ciò  fare,  oltre  i  numerosi  fatti  da  me 
raccolti  ,  ho  voluto  approfittare  di  quanto  in  queste 
stesse  circostanze  osservarono  i  miei  colleglli  dottori 
Capuccini  e  Granata  ,  e  mi  gode  T  animo  nell’  asse¬ 
rire  come  le  mie  idee  concordino  con  quelle  della 
maggior  parte  de’  miei  amici  colleglli  di  questo  vasto 
distretto,  fra  i  quali  nomino  con  compiacenza  l’ egre¬ 
gio  dott.  Belloli  di  Gastei  Rozzone  ,  del  quale  tanto 
pregio  l’amicizia  e  le  estese  cognizioni.  Non  ignaro 
però  ,  che  in  simili  materie  solo  dai  fatti  bene  osser¬ 
vati  e  replicatamente  osservati  ,  è  lecito  trarre  delle 
induzioni,  sono  stato  guardingo  dal  dedur  conseguen¬ 
ze,  che  direttamente  non  discendessero  da  fatti  ben 
avverati  ,  memore  in  proposito  di  quella  severa  sen¬ 
tenza  del  Wanswieten,  che  io  godo  di  qui  riportare  : 
Si  qui  fuerit  qui  dolo  et  malis  artibus  opinionem 
suam  lueri  sunt  conati ,  hos  si  non  odioj  salteni  co/i- 
temptu  dignos  esse  ,  nenio  honestus  homo  dubitat. 
(  Comm.  in  Apiior.  Boerhaw.  T.  VII).  Del  resto,  nelle 
osservazioni  che  ho  creduto  bene  di  aggiungere  alla 
relazione  dell’  epidemia  da  me  osservata  ,  ho  dovuto 
attenermi  presso  che  unicamente  a  quel  solo  che  1 
casi  in  essa  occorsimi  e  le  generali  nozioni  di  pato¬ 
logia  mi  suggerirono  ,  dappoiché  lontano  da  ogni  fa¬ 
cile  mezzo  di  istruzione  ed  occupatissimo  nel  pratico 
esercizio  ,  poco  tempo  mi  rimane  al  meditare  ,  quasi 
niuno  al  leggere.  Mi  sono  quiudi  astenuto  dal  citar 


delle  lunghe  filze  di  Autori,  che  in  questi  anni  si  oc¬ 
cuparono  dello  stesso  argomento  ,  non  avendo  però 
trascurato  ,  per  quanto  mi  fu  possibile,  dt  esaminare 
colla  scorta  dei  fatti  osservati  ,  le  principali  opinioni 
che  di  proposito  vennero  emesse.  Così  ,  trascurando 
una  facile,  quanto  inutile  erudizione  ,  credo  di  aver 
scemata  a  me  ed  a  coloro  che  vorranno  leggere  que¬ 
sto  scritto  ,  non  poco  di  tedio  e  di  fatica. 

Relazione  dell ’  Epidemìa. 

11  Vajuolo  nell’  epidemia  di  Treviglio  ,  assalì  indi¬ 
vidui,  i.°  che  già  avevano  sofferto  il  Vajuolo  na¬ 
turale  ,  e  di  questi  se  ne  contano  tre  ,  un  uomo  di 
42  anni  ed  ur.a  donna  di  35  ;  il  primo  offriva  estese 
traccie  di  vajuolo  confluente  sofferto  nell’ infanzia,  ed 
andò  non  perciò  soggetto  ad  una  seconda  invasione 
di  vajuolo  mite  e  discreto  :  il  secondo  soggetto  si  ri¬ 
cordava  d’aver  sofferto  il  vajuolo,  del  quale  offriva 
palesi  ,  ma  poco  numerosi  butteri  ,  ed  il  secondo  at¬ 
tacco  fu  di  vajuolo  confluente  piuttosto  grave.  Il  terzo 
individuo  ,  robusto  contadino  di  52  anni  ,  assicurava 
d’  esser  stato  vaccinato  nella  gioventù  e  d’aver  sof¬ 
ferta  una  malattia  analoga  a  quella  che  offriva  di 
presente  ,  alcuni  anni  sono.  Quest’  osservazione  mi 
venne  comunicata  dal  dott.  Capacci  ni  ;  nè  posso9  as¬ 
sicurare  se  presentasse  le  cicatrici  della  sofferta  vac¬ 
cina  ,  o  del  vajuolo  che  accusava  avere  avuto  già  da 
alcuni  anni.  2.0  Altri  individui,  e  questi  costituiscono 
il  massimo  numero  ,  erano  stati  vaccinati  con  pieno 
su  cesso  in  un’  epoca  più  o  meno  lontana  dall’  in¬ 
fezione  vajuolosa ,  e  lutti  quasi  nella  loro  infànzia* 
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3.°  Per  ultimo  ,  se  ne  annoverarono  altri  ,  che  ,  nè 
avevano  sofferto  nel  corso  di  loro  vita  di  vajuolo,  nè 
si  erano  assoggettati  alla  vaccinazione  ,  bambini  lat¬ 
tanti  per  lo  più  ,  non  escluso  qualche  adulto. 

Dagli  ultimi  giorni  cT  agosto  i832  al  fine  d1  aprile 
i833,  pel  periodo  insomma  di  oltre  otto  mesi,  tempo 
nel  quale  il  vajuolo  si  è  sempre  più  o  meno  estesa¬ 
mente  mostrato  in  Treviglio  ,  700  furono  gl’  individui 
che  reclamarono  i  sussidj  medici,  e  di  tanto  numero 
38  furono  quelli  che  dovettero  soccombere.  Mi  di¬ 
spiace  assaissimo  di  non  poter  offrire  un  esatto  qua¬ 
dro  che  indichi  il  numero  degl’  individui  vaccinati 
stati  colti  eia  vajuolo  ,  distinguendoli  dai  pochi  non 
vaccinati,  onde  così  vedere  con  esattezza  l’esito  di¬ 
verso  che  si  ebbe  la  malattia  negli  individui  di  que¬ 
ste  due  categorie.  Ma  nulla  volendo  io  in  questa  ma¬ 
teria  azzardare  che  non  sia  appoggiato  a  tutte  prove, 
mi  astengo  dali’  offrile  un  quadro  statistico  della  cui 
esattezza  non  posso  garantire  interamente.  Posso  as¬ 
sicurare  però,  che  negli  adulti  ,  pochi  casi  esclusi  ,  si 
osservavano  le  ordinarie  perfette  cicatrici  della  sof¬ 
ferta  vaccina  ,  e  come  la  mortalità  massima  sia  av¬ 
venuta  nei  bambini  non  vaccinati.  Ddfitti  dei  38  morti, 
19  erano  bambini  non  vaccinati,  dell’età  di  venti  a 
venticinque  giorni,  ad  un  anno.  Degli  altri  diecinove, 
tre  non  reclamarono  alcun  sussidio  medico  e  solo 
furono  esaminati  dopo  morte  per  le  opportune  mi¬ 
sure  sanitarie  :  due  morirono  da  tifo  nosocomiale  dopo 
aver  superato  il  vajuolo  :  tre,  poche  ore  dopo  essere 
stati  ricevuti  nello  spedale,  provenienti  da  lontani 
cassinali  :  due,  per  grave  affezione  di  petto  insorta  nel 
decorso  del  vajuolo.  In  tutti  però  il  vajuolo  si  offerse 
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gravissimo  ,  con  sintomi  cefalici  allarmanti,  angina  gra¬ 
vissima,  nel  maggior  numero  salivazione  assai  molesta. 
Quando  si  eccettuino  due  donne  affette  da  vajuolo 
confluente  maligno,  con  moltiplicate  vibici  ,  morie 
pria  che  terminasse  V  eruzione  esantematica  ,  ed 
una  giovane  morta  ad  eruzione  appena  compita  per 
grave  insulto  dispnoico  ,  in  causa  di  atmosferiche  vi¬ 
cissitudini  cui  erasi  incautamente  esposta  ,  eccettuati 
questi  casi  ,  dico  ,  tutti  gli  altri  individui  ,  morirono 
dal  decimo  al  tredicesimo  giorno  circa  di  malattia. 

Fra  gl’  individui  vaccinati  ,  di  preferenza  attaccati 
da  vajuolo  furono  quelli  compresi  in  quel  periodo  di 
età  ,  che  dalla  pubertà  si  estende  al  trentesimo  anno. 
Pochi  individui  dal  tredicesimo  al  decimo  anno  ei  si 
offrirono  di  vajuolo;  al  disotto  del  decimo  rarissimi, 
nissuno  poi  che  da  quattro  o  cinque  anni  soltanto  si 
fosse  sottoposto  alla  vaccina.  In  due  bambini  lattanti 
si  osservò  la  vaccina  decorrere  pari  passo  col  vajuolo  : 
in  uno  ,  nel  quale  le  pustule  vacciniche  aveano  pre¬ 
ceduto  di  circa  due  giorni  1’ eruzione  vajuolosa,  am  ¬ 
bedue  gli  esantemi  procedettero  regolarmente  ;  niun 
inconveniente  accadde  al  piccolo  ammalato.  I!  secondo 
individuo  dovette  soccombere  :  era  questi  un  bam¬ 
bino  di  due  mesi  ,  vaccinato  il  giorno  12  aprile  i833  ; 
nel  giorno  1 5  insorse  grave  febbre  ,  al  16  V  esante¬ 
ma  vaccino  era  già  palese  ,  al  18  si  manifestò  il  va¬ 
juolo  ,  il  quale  regolarmente  decorrendo  col  vaccino, 
fu  letale  al  12  giorno,  contando  dal  suo  principio. 
Del  resto  però  tanta  era  l’indifferenza  alP  azione  del 
contagio  ,  che  si  osservò  nei  fanciulli  regolarmente 
vaccinati,  che  un  grandissimo  numero  coabitanti  coi 
Annali.  Voi  LXFIIL  3a 
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parenti  affetti  da  vajuolo  ,  ove  tutte  le  leggi  sanitarie 
erano  trascurate  3  andarono  immuni  affatto  dal  con¬ 
tagio  ,  e  fra  i  tanti  casi  osservati  ,  mi  basterà  citare 
quello  di  Teresa  Magni  affetta  da  vajuoio  vero  ,  la 
quale  dormi  costantemente  nella  stessa  stanza  ed  il 
più  delle  volte  in  uno  stesso  letto  co’  suoi  quattro 
figli  ,  il  maggiore  dei  quali  non  oltrepassava  il  set¬ 
timo  anno  e  che  cionullameno  tutti  e  quattro  resta¬ 
rono  perfettamente  immuni  da  infezione  vaj  noiosa. 
Al  disopra  dei  3o  anni  furono  del  pari  assai  infre¬ 
quenti  i  casi  di  vajuolo  in  individui  regolarmente 
vaccinati  ,  in  quei  pochi  però  la  malattia  si  presentò 
evidentemente  grave. 

In  tutti  questi  individui  di  età  cosi  diversa,  il  va- 
juolo  ci  offri  sotto  alcuni  rapporti  un’  identità  marca¬ 
tissima,  mentre  per  altri  lati  vi  si  potevano  osservare 
delle  notabili  diversità.  Identico  in  pressoché  tutti  ci 
parve  infatti  il  primo  periodo  della  malattia  ,  ossia 
quell’assieme  di  fenomeni,  che  pel  corso  di  alcuni  giorni 
suol  ordinariamente  precedere  lo  sviluppo  dell'esantema 
vajuoloso.  Che  se  mi  fu  dato  conoscere  della  diversità 
in  questo  primo  periodo  del  male  ,  ciò  era  ordina¬ 
riamente  riferibile  all’  intensità  ed  estensione  diversa 
di  alcuni  sintomi,  piuttosto  che  a  particolari  costanti 
circostanze,  che  imprimessero  aliandole  della  malattia, 
ed  all’  assieme  dei  di  lei  fenomeni  una  natura  diver¬ 
sa.  Diverse  però  ci  parvero  le  apparenze  che  nei  due 
stadj  di  suppurazione  e  di  essiccamento  ci  offrì  l’esan¬ 
tema  nei  fanciulli  ,  da  quanto  ci  presentavano  gli 
adulti  ,  e  fra  questi  stessi  del  pari  alcune  differenze. 
Onde  però  mostrare  nel  miglior  modo  possibile  ,  e 
dove  convenissero,  e  quali  fossero  le  differenze  osser- 


vate,  mi  sia  lecito  dividere  gli  ammalati  di  vajuolo 
da  me  osservati  in  tre  grandi  categorie  ,  o  divisioni  , 
delle  quali  venendo  a  parlare  in  modo  particolare  , 
chiaro  apparirà,  qnanto  di  comune  e  quanto  di  di¬ 
verso  fra  loro  presentassero.  Sarà  inutile  ripetere,  che 
sempre  intendo  favellare  d’  individui  già  stati  vacci¬ 
nati  con  felice  successo. 

Alla  prima  categoria  si  riferiscono  tutti  quasi  indi¬ 
stintamente  gl’individui  affetti  da  vajuolo,  che  sono 
al  disotto  dell’  epoca  della  pubertà  ,  con  i  pochi  che 
non  compirono  ancora  il  decimo  anno,  ed  alcuni  adulti. 
In  questi,  se  si  eccettui  il  primo  periodo,  nel  quale  e 
per  l’estensione,  ed  in  molti  casi  anche  per  1’ inten¬ 
sità  de’  fenomeni  che  si  osservarono,  in  nulla  differì 
da  quanto  ci  offre  ordinariamente  il  vajuolo  natu¬ 
rale  ,  il  modo  con  cui  progredì  1’  esantema  nei  con¬ 
secutivi  stadj  non  fu  punto  diverso  da  quello  che  il 
Rayer  chiama  Varicella  umbilicata  ,  per  distinguerlo 
dal  Ravaglione  o  Varicella  ordinaria,  la  quale  giunge 
al  suo  fine  nel  settimo,  o  al  più  nell’  ottavo  giorno, 
mentre  questa  appena  vi  arriva  all’  undecimo  o  al 
duodecimo.  In  questi  individui  ,  premessi  gli  ordinar] 
prodromi  di  malessere  generale,  tosto  accendevasi  la 
febbre  ardita,  alternante  con  brividi  di  freddo  e  con 
sudori  molesti,  la  cefalea  fortissima,  delino  alternante 
con  sopore  o  convulsioni  ,  bocca  amarissima,  con  lin¬ 
gua  il  più  delle  volte  naturale,  sete,  dolore  di  sto¬ 
maco  e  vomito  molesto,  dolore  ai  lombi,  qualche 
volta  tormentosissimo,  senso  di  rottura  nel  mezzo  delle 
ossa,  con  dolori  articolari,  frequente  epistassi  e  co¬ 
stante  injezione  della  congiuntiva,  congiunta  a  foto¬ 
fobia  ;  di  rado  mancava  V  angina.  Questi  fenomeni, 
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variabili  in  intensità,  si  manifestavano  successivamente,, 
in  maggior  o  minor  numero  combinati  ,  in  pressoché 
tutti  gF  individui  di  questa  prima  classe.  Ma  non  ap¬ 
pena  sul  finire  della  terza  giornata,  o  al  piti  al  prin¬ 
cipiare  delia  quarta,  si  manifestava  l’esantema  vajuo- 
loso,  spariva  quasi  per  incanto  tanto  corredo  di  sin¬ 
tomi,  e  rapidamente  passando  F  esantema  dallo  stato 
di  papilla  a  quello  di  vescicola  e  d7  imperfetta  pustola, 
si  seccava  e  cadeva  al  piti  tardi  alla  dodicesima  gior¬ 
nata,  senza  lasciar  traccia  di  sua  esistenza,  meno  ima 
macchia  rosso-livida,  che  essa  pure  presto  scompariva. 
In  essi  non  la  minima  traccia  di  febbre  secondaria,  di 
odor  vajuoìosG  ;  sempre  rapido  corso  nel  periodo  di 
essiccamento,  previo  un  semplice  coloramento  in  bian¬ 
co-giallo  nella  poca  materia  contenuta  ne!  piccolo  e 
conico  bottone  esantematico.  Ho  potuto  frequente¬ 
mente  osservare,  quanto  avea  già  fatto  notare  il  Sy- 
denham  ,  che  nei  fanciulli  ammalati  con  sospetto  di 
vajuolo  ,  ai!’  eruzione  esantematica  suole  frequente¬ 
mente  precedere  un  accesso  di  convulsioni  più  o  meno 
lungo. 

A  questi  tien  dietro  una  serie  numerosa  di  amma¬ 
lati,  nei  quali  se  non  giunse  F  esantema  ad  uguagliare^ 
il  vajuolo  genuino  arabo  in  tutti  i  diversi  suoi  stadj 
non  si  presentò  del  pari  cosi  mite  da  doversi  confon¬ 
dere  con  quelli  dell  ordine  or  ora  descritto.  In  que¬ 
sti,  che  costituiscono  il  maggior  numero  degli  amma¬ 
lati,  premessi  gli  ordinarj  sintomi  già  enunciali,  esten- 
dentisi  per  lo  più  al  principio  del  quarto  di  ,  F  eru¬ 
zione  esantematica  non  incominciava  prima  del  quar¬ 
to  giorno,  progressivamente  estendendosi  dal  volto  al 
collo,  al  petto,  e  quindi  alle  estremità.  La  suppura- 
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zinne,  abbenehè  non  estesa  a  tutte  le  pustole  ,  inco¬ 
minciava  sempre  da  quelle  che  prima  si  erano  mani¬ 
festate  al  mento,  al  lato  del  naso  e  sulla  fronte  ,  e 
sul  collo,  nè  mai  prima  del  settimo  giorno  ,  sempre 
però  con  precedenza  di  febbre  secondaria,  o  suppurato- 
ria  più  o  meno  ardita.  Rapidamente  passando  i  bot¬ 
toni  esantematici  dalla  suppurazione  alio  stato  di 
crosta  ,  rimanevano  essi  per  poco  tempo  superstiti  , 
ed  assumendo  un  color  giallo-scuro  .  e  nel  più  dei 
casi  giallo-bruno  ,  interamente  cadevano  ad  indeter¬ 
minato  periodo,  lasciando  poche  e  piccole  cicatrici,  che 
presto  rendevansi  pochissimo  riconoscibili,  mentre  que7 
bottoni  vacuolosi  che  non  subivano  che  un’  imper¬ 
fetta  suppurazione,  lasciavano  dei  bitorzoli  elevati,  duri, 
giallo-bruni,  a  guisa  di  porri  ,  superstiti  per  più  o  men 
tempo  ,  i  quali  staccandosi  poco  a  poco  sotto  forma 
di  squamette  alcuni,  altri  in  un  sol  tratto,  lasciavano 
delie  macchie  rosso  scure  come  di  color  vinoso  ,  che 
m  alcuni  duravano  per  due  mesi.  In  questa  serie  di 
ammalati,  insomma,  quando  si  eccettui  la  suppura¬ 
zione  non  estesa  a  tutte  le  pustule,  ed  il  rapido  de¬ 
correre  degli  ultimi  due  stadj  ,  niuna  differenza  si 
potè  notare  dall7  ordinario  vajuolo  naturale  discreto. 

Pochi  indivìdui  appartengono  alla  terza  serie  da  noi 
stabilita,  ma  sgraziatamente  in  sufficiente  numero  per 
farci  conoscere,  che  malgrado  una  regolare  perfetta  su¬ 
bita  vaccinazione  ,  un  individuo  può  esser  colto  da 
vajuolo  arabo  vero,  anche  grave  e  maligno,  e  restarne 
vìttima.  Dopo  tanti  fitti  che  in  simi!  genere  ci  ven¬ 
nero  riferiti  da  medici  d7  ogni  nazione  d’  Europa  ,  e 
dopo  la  testimonianza  di  tanti  gravissimi  medici  che 
ciò  osservarono,  io  credo  inutile  riferire  delle  parti' 
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colari  storie  in  proposito,  giacché  non  farei  che  ac¬ 
crescere  inutilmente  la  mole  di  questo  scritto  ,  senza 
punto  accrescerne  l’entità.  Dirò  solamente,  come  es¬ 
sendosi  presentata  frequente  1’  occasione  di  vedere  in 
una  stessa  casa  ed  in  uno  stesso  letto  individui  vac¬ 
cinati  colti  da  vajuolo  ,  in  molti  si  ebbe  tutto  l’agio 
di  osservarne  la  forma  e  1’  andamento  assolutamente 
identico,  e  per  nulla  diverso  da  quello  che  ci  offre  il 
vajuolo  più  genuino  naturale.  Nè  si  ripeta  ,  che  nei 
non  vaccinati  si  sarà  in  tali  casi  sviluppato  un  vajuolo 
mitissimo  e  modificato,  e  che  inconcludenti  sono  le 
nostre  conseguenze  ,  perchè  inesatti  i  confronti  fatti. 
Noi  crediamo  di  non  esserci  di  proposito  ingannati  , 
quando  pure  non  dovessimo  credere  d’  essere  stati 
t.atti  in  errore  dalie  opere  di  Sydenham ,  TVanswìe- 
teiij  Borsieri  ,  che,  a  tal’  uopo  scrupolosamente  con¬ 
sultati,  ci  servirono  di  guida  Mi  sarà  inoltre  d’appog¬ 
gio  in  questo  argomento  1’  autorità  de’  miei  colleglli , 
ai  quali  pure  si  è  presentata  la  facile  occasione  di 
vedere  quello  stesso  che  noi  abbiamo  osservato. 

Attentamente  considerando  quindi  la  natura  dell’e¬ 
santema  vajoloso  che  ha  regnato  in  Treviglio  ,  nelle 
tre  diverse  categorie  in  che  a  noi  piacque  dividere 
gl’individui  da  esso  intaccati,  senza  esitanza  e  pericolo 
di  errare,  ne  sembra  si  possa  asserire,  come  dal  grado 
più  mite,  e  dalla  forma,  che  alla  varicella  si  avvicina, 
inclusivamente  al  vajuolo  più  grave  e  maligno,  siasi 
mostrata  un’esatta  progressione.  Nè  tale  diversità  di  ap¬ 
parenze  ,  di  decorso  e  di  gravezza  in  una  malattia, 
}n  di  cui  causa  è  assolutamente  identica,  si  osservò  in 
individui  posti  sotto  circostanze  diametralmente  op¬ 
poste,  nè  fu  in  relazione  con  cause  delle  quali  ci  rie- 
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sca  impossibile  T  indagarne  la  natura.  Tutti  erano  in¬ 
dividui  nei  quali  le  cicatrici  di  regolare  perfetta  vac~ 
cinazione  erano  manifeste,  ma  diverso  in  essi  era  il 
periodo  decorso  dalla  sofferta  vaccinazione  all’epoca 
della  vacuolosa  infezione.  Nei  giovinetti  non  ancor 
giunti  alla  pubertà  già  vaccinati  nell'  infanzia  ,  giova 
ripeterlo  ,  1’  esantema  ,  esclusi  i  due  primi  stadj  di 
ebullizione  e  di  efflorescenza ,  ebbe  un  breve  decorso, 
rapidamente  decorrendo  la  suppurazione  e  l’essicca¬ 
mento  ed  in  ciò  quindi  paragonabile  al  ravaglione- 
Al  di  là  della  pubertà,  l’esantema  assumeva  caratteri 
che  molto  V  avvicinavano  all’  arabo  vajuolo,  da-  esso 
non  distinguendosi  che  per  la  parziale  suppurazione  , 
limitata  ad  alcuni  bottoni  esantematici  ,  ed  il  rapido 
decorso  degli  ultimi  due  periodi,  come  abbiamo  notato 
accadere  nei  fanciulli.  In  molti  però,  e  per  la  natura 
e  1’  estensione  dei  fenomeni  che  precedono  e  seguono 
l’andamento  dell’esantema  ne’  diversi  stadj,  e  pei  can¬ 
giamenti  che  successivamente  accadono  nel  decorso 
dell’esantema  stesso,  niuna  differenza  si  potè  osservare 
che  lo  distinguesse  dall’  ordinario  arabo  vajuolo  ,  ed 
in  alcuni  casi  dal  più  grave  e  maligno.  La  gravezza 
degli  ordmarj  sintomi  precursori,  congiunta  all’intenso 
eritema  cutaneo,  massime  al  colio  ed  al  petto,  eh-'-aù; 
in  apparenza  di  risipola ,  le  moltiplicate  vibici 
alcuni  precedevano  ed  accompagnavano  una  ui.:,-  a  •) 
irregolare  eruzione  dell'  esantema,  la  profusa  saliva¬ 
zione,  Ja  grave  angina,  1’  enorme  enfiato  della  faccia, 
l’ardita  febbre,  sebbene  secondaria,  con  universale  sup¬ 
purazione  delle  pustole  convertentisi  in  brune  o  bruno¬ 
nere  croste ,  non  ci  lasciano  menomamente  dubitare 
deila  possibiità  del  vero  vajuolo  maligno  negl’  indivi- 


dui  perfettamente  vaccinati.  In  alcuni,  tanta  fu  la  gra¬ 
vezza  del  male,  che  dovettero  soccombere  pria  si  com. 
pisse  la  totale  eruzione,  coperti  di  vibici  petecchiali  , 
ed  in  mezzo  ad  irrefrenabili  metrorragie  nelle  donne 
e  dopo  il  facilissimo  aborto  nelle  gravide.  Ed  ai  casi 
di  simil  genere  osservati  da  molti  miei  amici  e  colle- 
ghi  medici  di  questo  vasto  distretto  ,  varj  casi  miei 
proprj  potrei  addurre,  e  fra  gli  altri  quello  di  una 
donna,  della  quale,  quando  dovessi  farne  una  relazione, 
non  la  potrei  fare  diversamente  che  usando  delle  pa¬ 
role  dall’  immortale  Sydenhani  adoperate  nel  descri¬ 
vere  il  vajuolo  confluente  e  maligno.  L’  epoca  più  o 
men  lontana  adunque  dalia  sofferta  vaccinazione,  eser¬ 
cita  un’  influenza  marcatissima  sulla  gravezza  d’  un 
sopravvegnente  vajuolo;  ma  nulla  per  ora  di  più  dif¬ 
fìcile,  che  il  determinare  con  precisione  qual  debb’es- 
sere  quel  periodo  di  tempo  al  di  là  del  quale  un’in¬ 
dividuo  regolarmente  vaccinato  trovisi  tuttavia  espo¬ 
sto  alla  forza  di  grave  e  ributtante  malattia.  Se  i  fan¬ 
ciulli  appena  vaccinati  con  felice  successo  furono  im¬ 
muni  da  vajuolo  ,  in  onta  che  molti  succhiassero  il 
latte  per  molti  giorni  dalle  madri  loro  contaminate 
da  contagio,  se  nei  ragazzi  al  disotto  del  decimo  anno? 
furono  assai  rari  i  casi  di  vajuolo  ,  e  sempre  mite  in 
quelli  al  disotto  della  pubertà  vaccinati  nell’infanzia, 
al  di  là  di  questo  periodo  della  vita,  niuna  sicura  re¬ 
gola  può  stabilirsi  in  ciò  che  spetta  la  gravezza  del 
vajuolo  da  cui  ponno  essere  intaccati.  Ho  osservato 
il  vajuolo  più  genuino  in  individui  di  diciolto',  venti, 
ventiquattro  anni,  ed  in  altri  dell’età  di  trenta,  trenta- 
cinque,  vaccinati  nei  primi  tempi  della  scoperta  vac¬ 
cina,  presentare  un  vajuolo  modificato  e  mitissimo.  Da 


ciò  ne  pai  e  sino  ad  un  aerto  punto  si  possa  dedurne, 
come  ali  indifferenza  al  contagio  vajuoloso,  oltre  la 
vaccina  sofferta  ,  potentemente  concorrano  particolari 
sconosciute  cirsostanze  diverse  nei  diversi  individui. 
Ma  di  ciò  ci  riserbiamo  piu  innanzi  di  occuparci 
estesamente. 


Natura  del  Vajuolo  dei  Vacci  nati. 

I  brillanti  successi  che  si  ottennero  dalla  scoperta 
Jenneriana  furono  tali,  che  non  è  a  farsi  meraviglia 
siasi  a  quell’  epoca  concepita  la  lusinghiera  speranza 
fosse  per  essere  in  seguito  interamente  sbandito  dai 
popoli  civilizzati  il  vajuolo  naturale.  Alcuni  casi  reci¬ 
divanti  di  vaccina  dallo  stesso  Jenner  osservati,  ed  al¬ 
tri  più  numerosi  di  esantema  vajuoloso  in  individui 
regolarmente  vaccinati,  si  attribuirono  a  tutt’ altro  che 
alla  insufficienza  della  vaccina  a  distruggere  ogni 
idoneità  al  contagio  vajuoloso.  Così  nell’  entusiasmo 
destato  da  una  scoperta  tanto  giovevole  alP  uman  ge¬ 
nere  ,  nulla  furono  valutati  alcuni  fatti,  troppo  scarsi 
forse  in  que  primi  tempi,  che  fatalmente  deponevano 
contro  le  lusinghiere  speranze  che  dalla  scoperta 
stessa  si  erano  concepite.  Sfortunatamente  però  i  casi 
di  vajuolo  in  individui  regolarmente  vaccinati  si  re¬ 
sero  in  seguito  sempre  più  frequenti,  ed  in  questi  ul¬ 
timi  anni  può  dirsi  se  ue  siano  osservati  in  ogni  parte 
d’Europa  e  d’America,  essendosi  pressoché  ovunque 
mostrato  epidemico  il  vajuolo.  Fatti  cosi  numerosi 
richiamavano  naturalmente  1’  attenzione  dei  medici 
d’  ogni  nazione  ,  i  quali  si  occuparono  pria  di  tutto 
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nell’ investigare  qual  fosse  la  natura  deli’ esantema 
vajuoloso  che  si  manifesta  nei  vaccinati  e  qual  posto 
assegnarle  in  serie  agli  enti  morbosi  in  una  ragionata 
nosologia.  In  secondo  luogo,  nel  ricercare  per  quali 
cause  si  potesse  sviluppare  il  vajuolo  negli  individui 
vaccinati,  che  universalmente  si  ritenevano  per  affatto 
immuni  all’azione  del  contagio  vajuoloso,  occupandosi 
per  ultimo  nella  ricerca  dei  mezzi  più  idonei  a  ren¬ 
dere  per  sempre  immune  da  vajuolosa  infezione  gf  in¬ 
dividui  che  si  assoggettano  o  già  assoggettati  alla  vac¬ 
cinazione.  In  tali  ricerche,  degne  della  più  alta  consiì 
derazione  per  parte  del  medico  filantropo  ,  noi  cre¬ 
diamo  di  avanzare  alcune  riflessioni  ,  che  dettate  ne 
vennero  dai  numerosi  fatti  nella  descritta  epidemia 
osservati. 

Allorché  la  vaccina  godeva  dell’  intero  suo  credito 
qual’  assoluto  preservativo  del  vajuolo  vero  ,  alcuni 
casi  di  esantema  vajuoloso  osservati  nei  vaccinati  si 
ritennero  per  una  semplice  varicella  ,  la  quale,  come 
ognun  sa,  suole  manifestarsi  nei  vaccinati  del  pari  che 
in  coloro  che  soffrirono  di  vajuolo  naturale  ,  senza 
impedire  la  sopravvenienza  del  vero  vajuolo,  o  l’esito 
felice  della  vaccina,  quando  l’uno  o  l’altro  di  questi 
due  esantemi  preceda.  I  numerosi  fatti  però  ,  che  tosto 
ovunque  si  osservarono  ove  regnò  epidemico  il  va¬ 
juolo,  ed  una  più  attenta  considerazione  di  questi  fatti 
stessi  ,  resero  persuasi  anche  i  più  increduli  ,  che  ne¬ 
gli  individui  vaccinati  suol  manifestarsi  un’esantema 
vajuoloso,  di  forza,  come  di  andamento  diverso  ,  ma 
rarissime  volte  confondibile  col  Ravaglioue.  E  ciò  do- 
vea  esser  facile  a  conoscersi  quando  si  rifletta  al  mo¬ 
do  di  manifestarsi  ,  decorrere  e  terminare  dell’  e- 


santema  vajuoioso  dei  vaccinati,  e  tutto  ciò  posto  a 
confronto  con  quanto  ci  offre  il  ravaglione  ,  mite  , 
inconcludente  esantema,  da  ninna  o  poca  febbre  pre¬ 
ceduto  e  che  giammai  oltrepassa  il  periodo  di  otto 
giorni,  dal  primo  suo  principio  al  perfetto  suo  sva¬ 
nire. 

All’  opinione  di  coloro  che  riferirono  il  vajuolo  dei 
vaccinati  alla  varicella,  piacque  al  sig.  Moreau  de  Jori- 
nés  di  sostituirne  una  propria,  la  quale  per  verità  non 
incontrò  sostenitori  di  sorta.  Appoggiato  questo  gra¬ 
vissimo  scrittore,  coll’autorità  di  molti  che  esercitarono 
la  Medicina  alle  Indie  Orientali  ed  alla  China  ,  rife¬ 
risce  conoscersi  colà  varie  specie  di  vajuolo  fra  loro 
differenti  per  gravezza  non  solo,  ma  per  aspetto  ,  fra 
le  quali  crede  si  debba  annoverare  il  vajuolo,  che  in 
questi  tempi  assale  in  Europa  gli  individui  vaccinati. 
A  suo  credere,  insomma,  il  vajuolo  che  ovunque  regnò 
epidemico  in  Europa,  sarebbe  cosa  affatto  diversa  dal 
vajuolo  arabo  o  naturale  ,  già  da  varj  secoli  fra  noi 
conosciuto,  ma  piuttosto  una  specie  nuova  importala 
dalT  Asia  a’  nostri  giorni  ,  contro  cui  nulla  vale  la 
forza  della  vaccina,  una  nuova  specie  analoga  al  va¬ 
juolo  siliquoso  già  descritto  da  Mead ,  seppure  non  è 
quello  stesso  ,  e  che  tanta  strage  menò  in  varj  luo¬ 
ghi  d’  Inghilterra  all’  epoca  delle  sue  prime  conquiste 
nelle  Indie  Orientali  ,  tempo  nel  quale  appunto  tale 
vajuolo  si  manifestò.  In  questi  tempi,  come  ai  giorni 
di  Mead  continua  il  sig.  Moreau  ,  i  primi  luoghi 
ad  essere  infetti  dal  vajuolo  furono  quelle  città  ,  che 
per  l’esteso  loro  commercio  si  trovano  in  stretta  re* 
lazione  colle  Indie  ,  e  tali  sono  fra  tante  altre  città  , 
Edimburgo  e  Londra  in  Europa  y  Nuova  York  e  Fi* 


ladelfìa  in  America.  Stimo  inutile  1’  occuparmi  nel 
confutare  un’  opinione  ,  la  quale  non  conta  altro  ap¬ 
poggio  che  1’  autorità  del  chiarissimo  personaggio  cui 
piacque  emetterla.  Essa  venne  generalmente  ritenuta 
come  inammissibile  c  contro  la  quale  militano  le  os¬ 
servazioni  più  numerose  ed  i  fatti  più  concludenti. 

Altri  opinarono  che  il  vajuolo  dei  vaccinati  altro  non 
sia  che  il  vajuolo  arabo  stesso  in  grado  mite.  Il  mite 
e  il  grave  però  non  sono  che  gradazioni  diverse  ,  e 
benché  ciò  forse  sia  vero  in  un  gran  numero  di  casi  » 
non  è  ragionevole  abbracciare  quest’  opinione  in  tutta 
la  sua  estensione.  Malgrado  1’  identico  aspetto  ed  il 
decorso  affatto  analogo  che  ambedue  gli  esantemi  ci 
presentano  nel  maggior  numero  dei  casi  in  alcuni  lo¬ 
ro  s taci j  ,  ci  offrono  nel  tempo  stesso  tali  differenze, 
che  non  è  lecito  di  interamente  fra  loro  confonderli. 
In  che  stiano  queste  differenze  e  dov’  è  che  fra  loro 
convengano,  noi  avremo  occasione  di  vederlo  nel  pro¬ 
gresso  di  questa  nostra  scrittura. 

L’  opinione  di  Guillou  j  che  ammetteva  il  vajuolo 
dei  vaccinati  derivante  dal  vaccino,  non  incontrò  prose¬ 
liti ,  che,  le  di  lui  esperienze  da  altri  ripetute,  condus¬ 
sero  a  risultati  assai  da’  suoi  differenti  e  dai  quali 
è  insorta  quindi  1’  opinione  più  generalmente  ora  ri¬ 
cevuta,  che  il  vajuolo  de’ vaccinati,  Faìuoloìde  come 
comunemente  si  chiama  ,  vajuolo  porriforme  come 
piacque  ai  Liulers  nominarlo  ,  o  meglio  il  vajuolo 
modificato  altro  non  sia  che  l’identico  vajuolo  natu¬ 
rale  modificato  nel  suo  modo  di  essere  dall’  azione 
della  preceduta  vaccina.  Quest’opinione,  che  è  la  più 
comunemente  ricevuta  ,  è  quella  che  vanta  in  apog¬ 
gio  una  serie  di  ben’  iustituite  esperienze,  e  1’  ossei- 


vazione  di  fatti  numerosissimi.  Avvicinando  un  indi¬ 
viduo  non  ancora  vaccinato  ad  un  altro  affetto  da 
Vajuoloide  ,  o  artificialmente  portando  a  contatto  ed 
innestando  nel  modo  consueto  fi  pus  della  Vajuoloide 
in  un  soggetto  non  vaccinato  ,  quando  in  esso  siavi 
disposizione  all’  infezion  contagiosa  ,  P  esantema  che 
ne  insorge  è  sempre  un  vero  e  perfetto  arabo  vacuo¬ 
lo,  di  grado  diverso,  a  norma  della  diversa  individuale 
disposizione.  Viceversa,  avvicinando  un  individuo  vac¬ 
cinato  già  da  otto  ,  dieci,  dodici  anni,  o  in  esso  in¬ 
nestando  artificialmente  il  pus  tolto  da  una  pustola 
vajuolosa  vera  ,  P  esantema  che  nell’  individuo  vacci¬ 
nato  ,  molte  volte  insorge  ,  presenta  i  caratteri  e  de¬ 
corre  nel  modo  stesso  della  Vajuoloide.  Si  noti  però 
che  questo  esantema  vajuoloide  ,  si  avvicinerà  più  o 
meno  alla  forma  del  vero  vajuolo  e  mostrerà  avvici¬ 
narsi  più  o  meno  pel  modo  suo  di  procedere,  in  ra¬ 
gione  ,  che  F  individuo  affetto  che  ha  sentito  la  forza 
della  vaccina  si  sarà  ad  essa  sottoposto  ad  un’  epoca 
più  o  meno  lontana  dalla  vajuolosa  infezione.  Questi 
sono  fatti  positivi  ,  della  di  cui  veracità  non  è  lecito 
muovere  alcun  dubbio  ,  e  chiunque  ha  avuto  occa¬ 
sione  di  curare  certo  numero  d7  individui  affetti  da 
vajuolo,  potrà  constatarne  la  verità.  In  quanto  a  noi, 
confessiamo  ingennuamente  d’  averne  potuto  osservare 
un  grandissimo  numero  ,  e  siamo  autorizzati  a  depor- 
re,  che  moltissimi  ne  vennero  pure  osservati  d  rnaoJti 
nostri  amici  e  colleghi  di  questo  vasto  distretto.  Ri¬ 
sulta  adunque  dalle  esperienze  esposte  e  dalle  più 
numerose  osservazioni,  che  il  vajuolo  vero  e  la  vajuo¬ 
loide,  in  ciò  che  spetta  la  causa  producente  sono  af¬ 
fatto  identici  fra  loro  ,  e  sotto  questo  rapporto  ebbe 


ragione  Thomson  di  dire,  che  la  voce  vajuoloide  non 
è  che  un  termine  di  convenzione  suscettibile  di  esse¬ 
re  applicato  al  vajuolo  che  si  sviluppa  ,  ad  onta  del- 
r  innesto  della  vaccina. 

Abbenchè  però  identica  affatto  sia  la  causa  del  va¬ 
juolo  de’  vaccinati  e  de'  non  vaccinati,  è  del  resto  al¬ 
trettanto  certo,  che  nei  primi  l’esantema  ci  offre  tali 
caratteri  nel  maggior  numero  dei  casi  da  doverlo  di¬ 
stinguere  assolutamente  da  quello  dei  secondi.  Se  si 
eccettuino  alcuni  individui,  nei  quali,  in  onta  alla  sof¬ 
ferta  regolare  vaccina  ,  il  vajuolo  si  presenta  identico 
in  tutta  la  sua  estensione  all’  arabo,  o  naturale  ,  nei 
più  esso  se  ne  avvicina  più  o  meno  a  norma  di  par¬ 
ticolari  circostanze;  ma  non  è  lecito,  con  esattezza  fa¬ 
vellando  ,  di  confonderlo  con  esso  interamente.  La 
possibilità  dell’  insorgenza  del  vero  vajuolo  in  chi  si 
assoggettò  alla  vaccinazione,  è  una  verità  di  fatto,  della 
quale,  nello  stato  attuale  delle  nostre  cognizioni  in 
proposito  ,  niun  dotto  ed  imparziale  osservatore  può 
muover  dubbio.  Oso  anzi  asserire,  che  colui  il  quale 
volesse  persistere  nella  contraria  sentenza  ,  darebbe 
saggio  di  poca  accuratezza  neH’osservare ,  quando  non 
gli  fossero  scusa  i  pochi  casi  veduti,  tra  i  quali  niun 
si  presentò  con  vero  vajuolo ,  se  però  è  scusabile 
quel  medico  che  da  scarse  osservazioni  vuol  trarre 
estese  conclusioni  e  generali  corollarj.  L’  esperienza 
di  questi  ultimi  anni  ha  già  sanzionata  un’  opinione, 
che  vanta  in  appoggio  fatti  numerosi  e  parlanti  ,  ed 
il  pa  rere  contrario  di  alcuni  ,  nulla  toglie  alla  verità 
di  questi  fatti  ed  alla  esattezza  dell5  opinione  abbrac¬ 
ciata. 

Ma  quali  sono  queste  differenze  .  che  nel  maggior 
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numero  dei  casi  distinguono  il  vajuolo  vero  dalla  va- 
juoloide,  e  quale  estensione  dobbiamo  accordare  alla 
parola  modificato,  applicata  al  vajuolo  che  si  sviluppa 
nei  vaccinati  ?  Per  verità  ,  quando  si  richiami  alla 
mente  quel  tanto  che  del  vajuolo  mite  ,  discreto  ,  ci 
lasciarono  scritto  Sydtnham  e  Borsieri ,  è  d^uopo  con¬ 
venire  ,  che  queste  differenze  sono  ben  poca  cosa  , 
quando  si  prendano  isolatamente  a  considerare  i  sin¬ 
tomi  che  i  due  esantemi  ci  presentano.  Ci  riferisce  in¬ 
fatti  il  Borsieri ,  che  in  molte  epidemie  ,  ed  in  molti 
individui  ,  il  vajuolo  non  si  estendeva  al  di  là  della 
dodicesima  o  tredicesima  giornata  ,  e  che  la  febbre 
secondaria  ,  la  salivazione  ,  V  enfiato  della  faccia  ,  la 
suppurazione  si  mostravano  in  grado  leggierissimo,  e 
presto  l’ammalato  entrava  in  convalescenza,  senza  of¬ 
frir  traccie  di  vajuolo  avuto  per  butteri  superstiti.  Lo 
stesso  osserviamo  noi  nella  pluralità  degli  individui 
affetti  da  vajuoloide.  Nè  risultano  grandi  differenze 
dal  considerare  isolatamente  alcuni  parziali  sintomi  , 
anche  dei  più  concludenti ,  nè  dall’esame  di  confronto 
fra  la  forma  ed  i  caratteri  anotomici  delle  pustule.  A 
noi  ne  parvero  le  pustule  della  vajuoloide  più  piccole 
di  quelle  del  vajuolo  vero,  e  meno  ricche  di  liquido, 
e  tali  pure  sembrarono  ad  altri  molti  osservatori  :  al 
sig.  Thomson  però  ed  a  molti  altri  ciò  parve  cosa 
affatto  insignificante  e  tale  da  non  potersi  avere  in 
conto  alcuno.  Qualora  però  si  prenda  in  considera¬ 
zione  il  complesso  dei  fenomeni  dei  due  esantemi  e 
si  esaminino  con  accuratezza  nei  periodi  diversi  del 
loro  decorso  ,  è  facile  il  riconoscervi  delle  differenze 
rimarchevolissime  ,  differenze  che  noi  procureremo  di 
far  conoscere,  richiamando  quanto  già  abbiamo  espo¬ 
sto  nella  relazione  dell’  epidemia. 


Considerata  la  vajuoioide  neJ  suoi  due  primi  pe¬ 
riodi  o  stadj  ,  io  non  vi  saprei  scoi  «ere  differenza  ai- 
cuna  dal  vajuolo  vero  :  ed  in  ciò  convengo  intera¬ 
mente  con  quanto  già  espresse  1’  Accademia  di  Medi¬ 
cina  di  Parigi  ,  che  fra  il  vajuolo  vero  e  la  vajuo¬ 
ioide  tutto  è  identico  ne’  primi  otto  giorni.  Vi  furono 
persino  alcuni  che  francamente  sostennero  ,  ben  più 
allarmanti  e  gravi  manifestarsi  nella  vajuoioide  i  sin¬ 
tomi  precursori,  che  non  nel  vajuolo  stesso  •  noi  però 
ci  limiteremo  a  dire,  che  per  quanto  consta  dalla  pro¬ 
pria  nostra  esperienza  ,  questo  solo  di  singolare  ab¬ 
biamo  osservato  nella  vajuoioide  ,  che  i  sintomi  pre¬ 
cursori  non  furono  in  moltissimi  casi  in  relazione  al¬ 
cuna  con  quanto  l’esantema  ci  offri  nel  progresso  del 
suo  decorso.  Appena  incomincia  l’eruzione  vajuoloidea, 
cessano  nel  maggior  numero  dei  casi  quasi  per  in¬ 
canto  i  sintomi  prodromi,  e  1’  ammalato  trovasi  quasi 
apiretico  ,  non  appena  1’  eruzione  è  compita  ,  rego¬ 
larmente  procedendo  dal  collo  alla  faccia  ,  al  petto  , 
al  tronco  ,  alle  estremità  superiori,  e  per  ultimo  alle 
coscie  e  gambe.  Se  le  differenze  però  furon  nulle  ne* 
primi  stadj,  sono  altrettanto  più  rimarcabili  nel  terzo 
e  nei  quarto  ;  la  febbre  suppuratoria  o  secondaria  , 
nulla  o  pochissima  •  lieve  1’  enfiato  della  faccia  e  delle 
mani  ,  in  rari  casi  ,  e  scarsa  ,  la  salivazione  ;  suppu¬ 
razione  limitata  a  poche  pustule  e  sempre  di  prefe¬ 
renza  in  quelle  che  prima  si  manifestarono  al  mento, 
ai  lati  del  naso  ,  alla  fronte.  La  maggior  parte  dei 
bottoni  vajuolosi,  dopo  un’imperfetta  suppurazione  si 
essiccano,  convertendosi  in  una  crosta  dura  gialliccia, 
o  giallo-sporca,  diffìcile  a  cadere,  e  che  lascia  la  pelle 
deturpata  da  una  durezza  elevata  a  guisa  di  porro. 


Le  pustule  giunte  a  perfetta  maturanza,  si  convertono 
in  croste  scure,  le  quali,  cadendo,  lasciano  col  tempo 
un  buttero  piccolo  e  superficiale,  con  macchia  livida, 
o  vinosa  ,  superstite  per  moltissimo  tempo  :  ciò  però 
accade  anche  in  quelle  nelle  quali  la  suppurazione  fu 
incompleta.  Tutto  ciò  però  succede  colla  massima  ra¬ 
pidità  ,  sicché  questi  due  stadj,  ne  sono  di  non  poco 
abbreviati  ,  pronto  essendo  il  processo  suppuratorio  , 
rapido  1*  essiccamento  e  la  caduta  delle  croste.  —  Da 
ciò  si  viene  ad  arguire,  che  fatta  astrazione  dall’essere 
i  bottoni  esantematici  della  vajuoloide  ,  nel  più  dei 
casi  ,  più  piccoli  e  più  asciutti  ,  che  non  nel  vajuolo 
vero  ;  e  del  decorrere  con  maggior  rapidità  al  loro 
fine  nello  stadio  di  suppurazione  e  di  essiccamento  , 
parziale  manifestandosi  sempre  la  suppurazione*  fatta 
astrazione  da  queste  ed  altre  piccole  differenze  ,  nel 
più  dei  casi  osservabili  nella  vajuoloide,  niuna  diver¬ 
sità  si  incontra  fra  essa  ed  il  vajuolo  vero. 

Farà  forse  meraviglia  ad  alcuno  che  io  non  abbia 
mai  fatto  parola  dell’  odore,  che  si  dice  caratteristico 
del  vajuolo  vero.  Io  confesso  candidamente  di  non 
aver  mai  potuto  conoscere  quest’  odore  sui  generis  , 
che  si  dice  emani  dai  vajuolosi  ;  non  so  quindi  con¬ 
cepire  come  siasi  potuto  erigere  in  carattere  nosolo- 
gico  tanto  importante.  Mi  sono  più  volte  trovato  con 
altri  medici  al  letto  d’uno  stesso  ammalato,  e  mentre 
alcuni  assicuravano  di  sentire  quest’odore  specifico 
sui  generis ,  altri,  ed  io  fra  questi,  non  ci  accorgevamo 
che  della  puzza  dipendente  dall’  impulizia  del  letto  , 
dalla  stanza  angusta  ,  sporca  ,  poco  ventilata.  Rispet¬ 
tando  però  1’  altrui  opinione  ,  io  ho  creduto  bene  di 
Annali.  Voi  LXVIII .  33 
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non  trame  alcun  conio  ,  autorizzato  dall’  esperienza 
mia  propria,  e  da  quanto  altri  opinavano  sulla  stessa 
cosa. 

Per  quanto  infine  si  considerino  fra  loro  molto  af¬ 
fini  il  vajuolo  vero  e  quello  de’  vaccinati  ,  non  è  a 
dirsi  quanto  meno  fastidiose  e  funeste  siano  le  con¬ 
seguenze  di  quest’ultimo,  in  confronto  del  primo.  Li¬ 
mitandomi  soltanto  a  far  conoscere  le  differenze  che 
risultano  dal  considerare  la  mortalità  diversa  che  ac¬ 
cade  nei  due  esantemi  ,  ciascuno  avrà  di  che  lodare 
la  felice  scoperta  della  vaccina  e  dell’  immortale  di 
lei  scopritore.  I  vantaggi  arrecati  dalla  vaccina  sono 
immensi,  incalcolabili,  e  la  di  lei  utilità  rifulse  quanto 
in  altri  tempi  mai  ,  ai  nostri  giorni.  Oltre  il  grandis¬ 
simo  numero  di  individui,  che  immuni  rimangono  per 
sempre  dal  contagio  vajuoloso  ,  per  via  della  sofferta 
vaccinazione,  fra  quelli  che  ne  sono  colti,  la  mortalità 
è  minimissima.  Dalle  notizie  statistiche  raccolte  in  ogni 
parte  d’  Europa  e  d’  America  in  questi  ultimi  anni  , 
ove  regnò  epidemico  il  vajuolo  ,  si  è  potuto  vedere  , 
che  ovunque  nei  soggetti  non  vaccinati  ne  moriva 
uno  sopra  quattro  ammalali  di  vajuolo  ,  mentre  nei 
vaccinati  al  piò  ne  moriva  uno  sopra  quattrocento.  A 
Londra  nel  1820,  secondo  il  rapporto  del  signor  Gre¬ 
gory  ,  medico  dell’  Ospizio  dei  vajuolosi  ,  si  ebbe  la 
mortalità  del  quarantuno  per  cento  ;  di  cinquanta  a 
Filadelfia.  Ad  Edimburgo  ,  in  Danimarca  ed  a  Mila¬ 
no,  di  uno  sopra  quattro  ,  come  si  raccoglie  dai  rap¬ 
porti  dei  dottori  Thomson  ,  Moéhl ,  e  Moro  :  di  un 
quinto  allo  Spedale  della  Pietà  di  Parigi.  Negli  indi¬ 
vidui  vaccinati,  invece,  nessuno  morì  a  Filadelfia,  uno 
sopra  quattrocento  ventiquattro  a  Parigi  nel  1823,  ed 
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in  Scozia  uno  sopra  quattrocento  ottantaquattro.  Ven¬ 
gasi  da  ciò  quanti  siano  i  vantaggi  della  vaccinazione, 
e  quanto  male  a  proposito  siasi  cercato  da  qualche 
indotto  di  porla  in  discredito. 

Cause  del  vajuolo  de  vaccinati. 

Varie  furono  le  cause,  che  dai  medici  s’  incolparono 
come  valevoli  a  lasciare  negl7  individui  vaccinati  la 
idoneità  a  nuovamente  sentire  la  forza  del  contagio 
vajuoloso.  Oltre  la  solita  taccia  d’imperizia  e  di  tra- 
scuranza  ai  vaccinatori  ,  i  quali  senza  darsi  molta 
briga  notificano  come  regolarmente  vaccinati  moltis¬ 
simi  individui  ,  i  quali  noi  furono  che  in  modo  assai 
incompleto,  o  sospetto,  se  ne  attribuì  più  d’  ogni  al¬ 
tro  al  cattivo  pus,  tolto  da  pnstule  vaccine  spurie,  o, 
sebben  vere,  in  un7  epoca  però  in  cui  si  crede  riesca 
inetto  a  dar  luogo  a  perfetta  e  vera  pustula,  e  quindi 
a  produrre  quegli  universali  turbamenti  nell’ organismo, 
nei  quali  solo  si  crede  stia  1’  assoluta  garanzia  di 
ogni  successivo  attacco  contagioso.  Sgraziatamente  però 
l’esperienza  di  questi  ultimi  anni  ha  mostrato,  a  non 
dubitarne,  che  un  individuo  il  più  regolarmente  vac¬ 
cinato  ,  non  può  dirsi  immune  da  consecutiva  infe¬ 
zione  vajuolosa.  Ninno  poi  ebbe  mai  a  sognare  ,  che 
il  vaccino  spurio  riescisse  di  preservativo  ,  e  che  da 
pus  alterato  ed  inetto  dovesse  conseguirne  una  pu¬ 
stula  perfetta  ed  avente  un  regolare  decorso.  Se  ri¬ 
provevole  poi ,  e  quindi  da  non  adottarsi  per  l’effetto 
che  se  ne  desidera  ,  sia  1’  uso  di  alcuni  di  usare  la 
materia  vaccina  levandola  da  pustule  vere,  e  regolari, 
ma  in  un  periodo  molto  avanzato  del  male  ,  io  non 


mi  farò  qui  a  discuterlo  :  mi  giova  poro  ricordare  7 
che  anche  dalle  croste  usate  nei  debiti  modi,  si  ponilo 
ottenere  perfette  pustule  vacciniche  ,  come  fra  tanti 
altri  dimostrarono  con  fatti  i  sig.  D.  Edmann  e  De 
Carro.  In  lutt’  altro  adunque,  che  nelle  cause  accen¬ 
nate,  si  cerchi  la  ragione  del  vajuolo  dei  vaccinati,  e 
&i  cessi  una  volta  di  attribuire  ad  imperizia  o  a  tra- 
scuranza  dei  medici  ,  ciò  che  più  ragionevolmente  è 
da  ripetersi  dall*  insufficenza  dei  mezzi  ,  che  di  pro¬ 
posito  la  scienza  possiede. 

E  opinione  estesamente  propagata  nel  volgo  e  da 
molti  medici  sostenuta,  che  il  virus  vaccino  col  ripe¬ 
tutamente  propagarsi  e  passare  dall’  uno  all*  altro  in¬ 
dividuo  mercè  dell’  innesto,  abbia  d’assai  perduto  della 
primiera  energia  e  facoltà  tul.rice,  e  di  qui  ne  deri¬ 
vino  le  frequenti  epidemie  vajuolose  negl’  individui 
vaccinati.  Quanto  interessi  il  determinare  qual  valore 
accordare  si  debba  ad  una  tale  opinione,  niuno  è  che 
noi  vegga  ,  s'i  per  rimediare  all’  infiacchita  forza  della 
vaccina,  togliendola  frequentemente  dalle  vacche  quando 
realmente  sia  necessario,  come  per  distruggere  ,  nel 
contrario  caso,  un’  opinione  che  tanta  diffidènza  sparge 
sull’  importante  scoperta  jenneriana. 

A  sostegno  dell’  opinione  che  il  vaccino  abbia  col 
tempo  e  col  trasmettersi  dall’  uno  ad  un  altro  indi¬ 
viduo  ,  di  molto  perduto  della  prima  energia,  sembra 
militi  il  parere  di  molti  medici  ,  che  tutti  i  contagi 
in  genere  col  progredire  del  tempo  ed  allontanandosi 
dall’  epoca  della  prima  loro  manifestazione  ,  rendonsi 
meno  disaffini  all’  umano  organismo  e  perdono  della 
virulenza  loro.  A  questa  sentenza  si  può  opporre  Fau- 
torità  di  altri  gravissimi  medici,  che  sostengono  la  con" 


traria  opinione,  e  numerosi  fatti,  raccolti  dalla  storia  elei 
contagj,  che  in  diverse  epoche  dominarono  in  Europa. 
La  storia  infatti  ci  fa  conoscere,  come  tutti  i  contagi  ab¬ 
biano  spiegato  sempre  un  diverso  grado  f.di  (virulenza 
nei  differenti  luoghi  e  nelle  diverse  epoche  in  cui  com¬ 
parvero.  Nè  lo  stesso  contagio  considerato  in  epide¬ 
mie  fra  loro  per  alcuni  secoli  lontane  ,  ha  punto 
mostrato  un  carattere  o  un’  indole  più  o  meno  ma¬ 
ligna,  in  ragione  del  più  o  men  lungo  periodo  di  sua 
conoscenza  in  Europa.  Si  è  osservato  p.  e.  il  tifo 
petecchioso  regnare  epidemico  ed  assai  mite  in  una 
certa  estensione  di  paese  ,  e  dopo  qualche  anno  ne¬ 
gli  stessi  luoghi  presentarsi  del  carattere  il  più  gi  à  ve 
e  menar  stragi  desolantissime.  Nè  le  stagioni  ,  il  cli¬ 
ma  e  le  sociali  abitudini  si  poterono  sempre  incolpare 
quali  circostanze  influenti  sul  modo  di  manifestarsi  di 
un  contagio  ;  giacché,  a  tutte  le  cose  pari,  diversa¬ 
mente  sempre  irruppero  ;  ciò  che  ne  fa  vedere  T  in¬ 
fluenza  di  cause  sconosciute  valevolissima  ad  impri¬ 
mere  un  diverso  grado  di  forza  a  queste  incognite 
potenze  morbose  ,  come  ne  dimostra  non  affievo¬ 
lirsi  la  ferocia  loro  col  volgere  dei  secoli.  Nè  il  ve¬ 
dere  1  contagj  il  più  delie  volte  manifestarsi  molto 
deleterj  nel  loro  principio  e  declinare  successivamente 
col  tempo  ed  all’  estinguersi  dell’epidemia,  è  forte 
argomento  a  sostegno  del  successivo  loro  affievolirsi. 
Chi  volesse  dar  molta  importanza  a  questo  fatto,  mo¬ 
strerebbe,  a  mio  credere,  d’ ignorare  quanta  sia  1’  in¬ 
fluenza  del  morale  sul  fìsico  ,  e  quanto  contribuisca 
al  buon  esito  la  pronta  ed  assidua  applicazione  dei 
mezzi  terapeutici  dalla  sperienza  dimostrati  i  più  ido¬ 
nei  per  la  loro  cura.  Chè  ,  del  resto  ,  niuno  ignora 
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quante  stragi  menassero  ne’  passati  secoli  il  tifo  pe¬ 
tecchiale  ,  la  scarlattina  ed  il  morbillo  ,  come  niuno 
può  ignorare  quante  vittime  si  contino  di  queste  stesse 
malattie  in  alcune  epidemie  a  noi  assai  vicine,  e  ciò 
in  onta  alla  conoscenza  maggiore  che  si  ha  di  esse  e 
dei  metodi  di  cura  tanto  migliorati ,  mercè  l’esperienza 
non  interrotta  di  alcuni  secoli.  Nè  io  posso  accedere 
all’  opinione  di  coloro  che  opinano  di  molto  siasi  atu- 
tita  la  virulenza  della  sifilide.  Se  le  vittime  di  questa 
feroce  malattia  sono  a’  nostri  giorni  meno  numerose, 
di  quanto  lo  erano  allorché  per  le  prime  volte  ap¬ 
parve  in  Europa  ,  piuttosto  che  a  perduta  virulenza 
o  ferocia,  si  attribuisca  alla  comune  conoscenza  dello 
specifico  atto  a  vincere  questa  malattia,  alla  prontezza 
con  cui  si  ricorre  al  di  lui  uso  ed  agli  esatti  metodi 
conosciuti  per  amministrarlo.  Che,  del  resto,  per  poco 
venga  trascurata  una  località  venerea,  non  manca  or¬ 
dinariamente  di  produrre  fastidiose  conseguenze  ,  e 
chiunque  si  è  trovato  in  circostanze  di  osservare  certo 
numero  di  sifilitici,  principalmenle  ne’ grandi  spedali, 
ove  affluiscono  persone  d’  ogni  età  e  condizione  ,  avrà 
avuto  frequente  occasione  di  vedere  ,  con  quanta  fe¬ 
rocia  qualche  volta  la  sifilide  intacchi  alcuni  indivi¬ 
dui  ,  e  come  in  onta  al  metodo  di  cura  il  più  pronto 
e  regolare,  non  manchi  di  apportare  gravi ,  irrepara¬ 
bili,  rapidissimi  guasti. 

Dalla  storia  dei  contagi  nulla  adunque  può  desu¬ 
mersi  favorevolmente  all’opinione,  che  il  vaccino  perda, 
col  successivo  passare  dall’uno  all’altro  individuo  , 
della  sua  prima  energia.  Del  resto,  credo  inutile  citare 
una  lunga  serie  di  scrittori  seguaci  di  questa  ,  come 
dell’  opinione  contraria  ,  forse  eguale  essendone  il  nu- 


mero  e  P  autorità.  Merita  però  speciale  esame  un 
argomento  che  si  pone  avanti  da  coloro,  i  quali  opi¬ 
nano  degenerare  realmente  il  vaccino  col  successivo 
propagarsi  nella  specie  umana.  Per  quanto  sia  certo, 
dicono  ,  che  i  contagj  diversi  si  manifestino  con  fe¬ 
rocia  diversa  per  circostanze,  individuali  ,  o  generali, 
incognite  ,  e  che  sempre  tali  si  mantengano  pel  vol¬ 
gere  dei  secoli  ,  niuna  illazione  può  farsene  al  con¬ 
tagio  vaccjno  ,  il  quale  innestato  all5  uomo,  deve  ne¬ 
cessariamente  subire  delle  notabili  modificazioni  o 
cambiamenti.  Ciascuna  specie  di  animali  ha  i  suoi  par¬ 
ticolari  contagj;  e  raro  è  che  un  contagio  si  comuni¬ 
chi  da  una  specie  d’animali  ad  un  altra,  o  all’uomo 
e  viceversa  }  ma  quando  ciò  accade  ,  sempre  esso  su¬ 
bisce  dei  cangiamenti  nella  sua  essenza  e  nel  suo  modo 
di  procedere.  II  pus  tolto  di  recente  dalle  mammelle 
delle  vacche,  suscita  vivissime  reazioni  nell’umano  or¬ 
ganismo  ,  dà  luogo  a  generali  perturbazioni  di  molta 
entità  y  perturbazioni ,  e  reazioni  generali  indispensa¬ 
bili,  perchè  l’individuo  vaccinato  possa  acquistare  l’as¬ 
soluta  tutela  ,  che  il  vaccino  non  manca  mai  in  tali 
circostanze  di  compartire.  A  tali  argomenti,  che  sem¬ 
brano  discendere  spontanei  dai  fatti  ,  noi  rispondere¬ 
mo  egualmente  con  fatti.  Senza  entrare  nella  quistione 
se  i  contagi  perdano  della  forza  loro  passando  dalle 
diverse  specie  dJ  animali,  cui  sono  proprj,  a  quelli  cui 
non  lo  sono  ,  e  restringendomi  a  quanto  concerne  il 
vaccino,  farò  osservare,  come  da  valenti  osservatori  es¬ 
sendosi  usato  per  una  lunga  serie  d’  anni  dello  stesso 
pus  ,  non  siasi  mai  osservato  nella  forma  o  nell’  an¬ 
damento  delle  pustule  alcuna  differenza  essenziale.  Il 
dott.  Barey  di  Besancon  innestò  per  la  prima  volta 


il  vaccino  nel  1800  e  seguitò  a  vaccinare  .tutte  le 
settimane,  usando  sempre  dello  stesso  pus,  propagato 
dall’  uno  all’  altro  individuo  ,  avendone  innestato  nello 
stesso  luogo  lo  specioso  numero  di  i3.  56o  ,  senza 
aver  mai  osservata  nel  vaccino  la  benché  minima  mo¬ 
dificazione.  Io  non  ho  mai  avuta  occasione  di  adope¬ 
rare  del  pus  recentemente  tolto  dalle  vacche  ,  ma  in 
un  grandissimo  numero  di  fanciulli  vaccinati  in  Desio, 
nel  r 83  1 ,  con  vaccino  speditomi  dall7  ospizio  di  Santa 
Catterina  di  Milano,  ed  in  un  numero  assai  maggiore 
di  vaccinati  in  Treviglio  nei  mesi  di  settembre  ed  otto¬ 
bre  i832,  e  nell’aprile  1 833,  con  pus  procuratomi  dal- 
T  ospitale  di  Bergamo  ,  per  quanta  attenzione  ponessi 
nell’  osservare  lo  sviluppo  e  l’andamento  delle  pustole 
vacciniche,  come  nel  notare  quei  fenomeni  che  ne  pre¬ 
cedevano  lo  sviluppo  e  ne  seguivano  l’andamento,  non  ho 
mai  potuto  osservare  cosa  alcuna  diversa  da  quanto  già 
aveva  osservata  sino  dal  1800  la  Commissione  medica 
Milanese  di  vaccinazione.  Sempre  gli  stessi  fenomeni , 
1’  istessa  forma,  l’eguale  andamento  nelle  pustule,  del 
pari  che  le  stesse  anomalie,  gli  stessi  epifenomeni.  Da 
tutto  ciò  sono  in  obbligo  di  conchiudere,  che  identica 
sia  la  natura,  la  forza  del  vaccino  attualmente  usato- 
di  quello  che  adoperavasi  ora  sono  trent’  anni  ,  e  che 
tale  si  conserverà  usato  nei  debiti  modi  e  sotto  le 
condizioni  dai  migliori  vaccinatori  raccomandate.  — 
Questo  però  è  il  mio  modo  di  vedere  in  proposito  , 
ed  a  ciò  opinare  mi  conduce  la  mia  propria  espe¬ 
rienza  ,  che  vedo  concorde  a  quella  di  tanti  valenti 
scrittori.  Lontano  però  dal  disprezzare  la  contraria 
opinione  ,  desidero  an^i  non  si  trascuri  ogni  favore¬ 
vole  occasione  di  togliere  dalie  giovenche  il  pus , 


ogniqualvolta  occorra  il  destro  di  poterlo  avere.  Co¬ 
gli  esatti  confronti  che  in  tali  circostanze  si  potranno 
instituire,  non  dubito  punto  si  verrà  a  conoscere  in 
modo  assoluto  ,  da  qual  lato  stia  1’  errore,  dove  la 
verità. 

Ammesso  che  il  vaccino  per  nulla  abbia  degenerato 
dalla  naturale  sua  energia  col  successivo  passare  dal- 
1’  uno  ad  un  altro  individuo  ,  si  è  da  alcuni  attri¬ 
buito  la  causa  dell'  insorgenza  del  vajuolo  nei  vacci¬ 
nati  al  poco  numero  delle  pustule  vacciniche,  che  or¬ 
dinariamente  si  procurano  coll’  innesto ,  insufficienti  a 
produrvi  nell’  umano  organismo  que’  cambiamenti  pei 
quali, a  loro  credere,  esso  rendesi  inaccessibile  per  sem¬ 
pre  all’  azione  del  contagio  vajuoloso.  Diversa  nei  di¬ 
versi  individui  dicono  essere  la  capacità,  o  l’attitudine, 
ad  essere  impressionati  dai  contagj  •  diverso  quind 
deve  essere  il  numero  delle  pustule  e  la  quantità  del 
contagio  vaccino  da  innestarsi  ,  onde,  egualmente  in 
ciascun  individuo  vaccinato  ,  per  intero  si  distrugga 
ogni  idoneità  al  contagio  vajuoloso.  Tanto  è  neces¬ 
sario  ,  si  continua,  che  nell’  universale  si  susciti  una 
morbosa  reazione  perchè  ia  vaccina  ottenga  lo  scopo 
cui  si  innesta,  che  negl’  individui,  i  quali  n’offrirono 
questa  reazione  e  non  apparvero  pustule  vacciniche  , 
non  si  è  mai  sviluppato  vajuolo,  in  onta  siansi  più 
volte  esposti  al  pericolo  d’infezione.  L’ insorgenza  nei 
vaccinati  ,  della  febbre  d’  indole  analoga  a  quella  che 
precede  la  comparsa  del  vajuolo,  è  quella  sola  che  ga¬ 
rantisce  da  un  consecutivo  attacco  di  esantema  va¬ 
juoloso  ,  dappoiché  nel  modo  stesso  che  da  tutti  si 
ammette  una  febbre  esantematica  senza  esantema  ,  è 
d’  uopo  concedere  si  dia  febbre  profilatica  di  vaccino 


senza  comparsa  di  pustule  ,  le  quali,  per  quanto  si 
possano  credere  necessarie  al  diagnostico  di  sofferta 
vaccinazione  ,  sono  indifferenti  all*  oggetto  profilatico 
cui  furono  procurate.  —  Lungi  noi  dal  negare  quel 
principio  patologico,  che  l’attitudine,  o  la  disposizione 
a  sentire  la  forza  dei  contagj,  sia  diversa  nei  diversi 
individui,  siamo  del  pari  mollo  lontani  dal  credere,  che 
il  vajuolo  de’  vaccinali  si  debba  ripetere  dal  poco  nu¬ 
mero  delle  pustole  innestate  e  dalla  mancanza  di  quel 
1’  universale  perturbamento  indotto  da  esse ,  che  si 
crede  necessario  al  fine  tutorio  delle  medesime.  I  più 
rinomati  vaccinatori  convennero  unanimi,  che  bastava 
una  sola  perfetta  pustula  vaccinica  pel  fine  cui  s’  in¬ 
nestava  ,  e  1'  esperienza  ha  dimostrato  come  tali  in¬ 
dividui,  avessero  o  no  dati  indizj  di  universale  soffe- 
rimento, potevano,  dopo  vaccinati,  impunemente  esporsi 
ai  pericoli  di  vajuolosa  infezione.  Nelle  epidemie  che 
ovunque  dominarono  in  questi  ultimi  anni,  tutti  han¬ 
no  potuto  osservare ,  essere  attaccati  da  vajuolo  in¬ 
differentemente  e  colla  stessa  forza  individui,  offerenti 
una  o  più  cicatrici  di  sofferta  vaccina,  purché  sia  de¬ 
corso  un  certo  periodo  dall’  epoca  della  vaccinazione 
al  momento  della  nuova  infezione,  senza  che  il  nu¬ 
mero  delle  cicatrici  portasse  uua  modificazione  nel¬ 
l’essere.,  o  nella  gravezza  della  seconda  infezione.  Che 
a’  nostri  giorni  poi  si  ammetta  come  indispensabile  al 
felice  esito  della  vaccinazione,  l’ insorgenza  di  uni¬ 
versale  perturbamento,  che  si  manifesta  con  febbre  , 
dolori  ai  lombi  ed  agli  |arti ,  salivazione ,  gonfiezza 
alle  ghiandole  ascellari  ed  inguinali ,  ne  pare  cosa 
piuttosto  singolare,  giacché,  di  tutto  ciò  non  troviamo 
fatto  ceuno  dai  primi  vaccinatori  ;  dalla  Commissione 


Medica  Milanese  sul  vaccino,  principalmente,  che  ri¬ 
pone  gl’  indicati  fenomeni  fra  quelli  che  accidental¬ 
mente  soglionsi  qualche  volta  manifestare  nei  vacci¬ 
nati,  e  la  di  cui  assenza  nulla  toglie  al  perfetto  e  re¬ 
golare  andamento  del  vaccino  ,  non  che  al  di  lui  fe¬ 
lice  esito  tutorio.  Che  la  febbre  nei  vaccinati  sia  poi 
assolutamente  necessaria  per  F  oggetto  profìlatico,  co¬ 
me  a’nostri  giorni  opinano  Eichorn  e  Bousqaet ,  e  che 
essa  sola  basti  indipendentemente  dalla  comparsa  delle 
pustole  vacciniche,  come  crede  quest’  ultimo,  io  non 
mi  farò  a  discuterlo,  lasciando  che  fatti  più  numerosi 
mostrino  di  tale  opinione  la  convenienza  o  F  erro¬ 
neità  ;  questo  solo  mi  limiterò  a  dire,  e  ben  lo  posso 
con  tutta  sicurezza,  che  V  andare  immune  da  infe¬ 
zione  vajuoiosa  un  individuo  che  si  esponga  al  peri¬ 
colo  di  esserlo,  allorché  inutilmente  si  è  in  esso  ese¬ 
guita  la  vaccinazione  ,  non  è  argomento  che  provi 
inutile  riescire  al  buon  esito  del  vaccino  la  non  com¬ 
parsa  delle  pustule,  bastando  F  insorgenza  di  sintomi 
indicanti  universale  perturbamento.  Ognuno  può  fa¬ 
cilmente  intendere  per  qua'i  altre  circostanze  indipen¬ 
denti  affatto  dalle  accennate,  può  un’  individuo  an¬ 
dar  immune  da  infezione  contagiosa,  nullostante  che 
vi  si  esponga  con  tutta  indifferenza. 

Ma  dall’  esame  or  ora  instituito  delle  diverse  opi¬ 
nioni  emesse  sulla  causa  del  vajuolo  dei  vaccinati, 
ognuno  avrà  potuto  vedere,  come  siasi  sempre  am¬ 
messo  quale  principio,  che  la  vaccina  è  un  assoluto  e 
costante  preservativo  del  vajuolo  naturale.  E  ella  però 
questa  una  verità  di  fatto,  su  di  cui  non  sia  lecito 
movere  alcun  dubbio  ,  o  sarebbe  mai  un  principio 
immaturamente  stabilito  dai  brillanti  successi  ottenuti 


nei  primi  tempi  della  vaccinazione?  La  medicina  pos¬ 
siede  dei  fatti  inconcussi  forniti  dalla  storia  dei  di¬ 
versi  contagj’,  perchè  si  possa  stabilire,  che  un  indi¬ 
viduo  una  volta  da  essi  infetto,  vi  va  compiutamente 
ed  assolutamente  immune,  o  questi  fatti  ci  sono  almeno 
forniti  dalla  storia  della  vaccinazione  in  ciò  che  con¬ 
cerne  >1  vaccino  stesso  ?  Insomma  esistono  fatti  bene 
avverati,  che  mettano  fuori  di  dubbio  essere  la  vaccina 
un  preservativo  costante  del  vajuolo  ,  o  ciò  è  almeno 
deducibile  pei  analogia  da  quanto  accade  in  altri  con¬ 
tagj  ?  —  Dalla  generale  teoria  dei  contagj  noi  sap¬ 
piamo  come  alcuni  fra  essi  ,  il  tifo  per  esempio  ,  la 
scarlattina  ,  il  morbillo  ,  e  lo  stesso  vajuolo  ,  coll’  in¬ 
taccare  un  individuo  compartiscano  a  quest’  individuo 
stesso,  nel  maggior  numero  dei  casi,  una  certa  indif¬ 
ferenza  a  nuova  infezione  ,  e  tale  indifferenza  ,  tanto 
più  probabile,  quanto  più  è  da  poco  tempo  che  quel 
tale  individuo  è  stato  infetto,  diminuisce  mano  mano 
col  progredire  del  tempo.  Xanto  è  però  lungi  che 
P  indifferenza  al  contagio  sofferto  ,  o  1’  immunità  da 
nuova  infezione  sia  costante  ,  che  tutti  gli  scrittori  di 
cose  mediche  forniscono  esempj  di  individui,  per  due, 
tre,  ed  anche  più  volte  attaccati  da  tifo,  da  morbil¬ 
lo,  e  da  vajuolo.  Nè  tali  recidive,  giova  ripeterle  dalla 
leggerezza  dell’  antecedente  infezione  ,  riuscita  insuf¬ 
ficiente  a  distruggere  in  quel  tale  individuo  ogni  su¬ 
scettibilità  a  nuovamente  contrarre  il  contagio.  Limi¬ 
tandoci  a  quanto  ci  offrì  il  vajuolo  in  questi  ultimi 
tempi  ,  ed  a  quanto  accadde  tra  noi,  dal  dott.  Moro 
a  Milano  e  da  me  in  Treviglio,  si  sono  osservati  degli 
individui  colti  da  vajuolo  ,  ne’  quali  scorgeasi  detur¬ 
pato  il  viso  per  estesi  profondi  butteri  ,  prodotti  da 


grave  vajuolo  confluente  avuto  in  altra  epoca  della 
vita  loro  :  nell’  individuo  osserv  ato  dal  dottor  Moro  , 
tanta  fu  la  ferocia  del  male,  che  ne  dovette  soccom¬ 
bere.  Del  resto,  mi  sarebbe  facilissimo  addurre  in  pro¬ 
posito  dei  fatti  numerosissimi  ,  ma  credo  sufficiente  i 
due  riferiti:  tutti  gli  scrittori  ebbero  occasione  di  ve¬ 
rificare  questo  fatto  ,  di  cui  ampiamente  fa  parola  il 
Borsieri.  Dalla  teoria  generale  dei  contagj  nulla  adun¬ 
que  di  favorevole  à  può  dedurre  a!  principio  ammes¬ 
so  ,  che  il  vaccino  sii.  un  mezzo  profilatico  assoluto  : 
vediamo  se  ciò  possa  stabilirsi  ,  prendendo  ad  esame 
quanto  ci  fornisce  la  storia  della  vaccinazione  ed  i 
numerosi  fatti  in  essa  registrati. 

Dalle  opere  dell’immortale  scopritore  della  vaccina, 
noi  sapiamo  ,  che  in  uno  stesso  individuo  si  può  ri¬ 
svegliare  per  più  d’  una  volta  il  vaccino  col  più  fe¬ 
lice  successo.  Jenner  dovette  ciò  ammettere  dall’  os¬ 
servazione  di  casi  i  più  certi  ,  e  ciò  ,  per  quanto  si 
opponga  da  alcuni  ,  è  un  fatto  su  di  cui  convengono 
la  maggior  parte  dei  vaccinatori  de7  nostri  tempi.  La 
possibilità  di  riprodurre  vere  pustule  vaccine  in  un 
individuo  già  vaccinato  ,  dunque  non  è  più  una  chi¬ 
mera  ,  e  per  ora  mi  limiterò  a  dire,  che  all’oggetto 
di  ottenere  un  tale  intento  ,  è  necessario  sia  decorso 
un  certo  periodo  di  tempo  tra  il  primo  ed  il  se¬ 
condo  innesto  del  pus  vaccino.  Anche  il  vaccino  adun¬ 
que  non  garantisce  da  una  seconda  infezione  di  vac¬ 
cino,  come  può  ottenersi  in  quegli  stessi  individui,  che 
soffrirono  di  vajuolo  naturale  ,  anche  nel  proposito 
bastandone  P  autorità  di  Jenner ,  che  ciò  ebbe  a  ve¬ 
dere  in  otto  individui.  —  Ma  se  questi  fatti  erano 
conosciuti  sino  dai  primi  tempi  ne’  quali  la  vaccina” 
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zione  venne  universalmente  abbracciata  dai  medici,  e 
saggiamente  con  provvide  misure  protetta  dai  gover¬ 
ni ,  come  si  è  potuto  tanto  facilmente  accarezzare  l’i¬ 
dea  ,  che  la  vaccina  potesse  assolutamente  e  per  sem¬ 
pre  garantire  dal  vajuolo  arabo  o  naturale?  Il  vedere 
immuni  da  contagio  vajuoloso  ,  in  onta  che  ad  arte 
si  esponessero  al  pericolo  d’  infezione  ,  e  se  ne  insti- 
tuisse  persino  l’innesto,  tutti  quasi  quegli  individui, 
nei  quali  la  vaccina  si  era  mostrata  perfetta  ,  non  è 
dubbio  sia  stato  il  motivo,  che  indusse  tutti  i  medici  ad 
ammettere  in  un  modo  assoluto,  che  la  vaccina  possiede 
una  costante  facoltà  contro  il  vajuolo  naturale.  Nell’en¬ 
tusiasmo  risvegliato  dalla  scoperta  d’un  mezzo  pel  quale 
un  grandissimo  numero  d’individui  si  esponeva  impune¬ 
mente  all’  azione  di  un  contagio  tanto  feroce,  quanto 
è  il  vajuolo,  non  si  sono  valutati  alcuni  fatti  che  de¬ 
ponevano  il  contrario  ^  fatti  ,  che  da  Jenner  stesso  e 
da  Woodville  si  attribuirono  a  tutto  altro,  che  all’i¬ 
nefficacia  del  vaccino  a  garantire  in  ogni  caso  da 
infezione  di  vero  vajuolo  contagioso.  L’esperienza  di 
alcuni  lustri,  e  sgraziatamente  un  grandissimo  numero 
di  fatti  ben  avverati,  hanno  dimostrato  quanto  andassero 
in  ciò  errati  i  primi  vaccinatori.  La  vaccina  garanti¬ 
sce  per  una  serie  d’  anni  dal  contagio  vajuoloso  ,  nel 
modo  stesso ,  che  tutti  gli  altri  contagi  distruggono 
negli  individui  che  intaccano  ,  per  un  tempo  più  o 
meno  lungo,  la  predisposizione  al  contagio  stesso,  ma 
al  pari  di  essi  e  dello  stesso  vajuolo  non  può  dirsi 
un  assoluto  preservativo.  Essa  può  ripetersi  nello  stes¬ 
so  individuo  per  più  d’  una  volta  ,  può  suscitarsi  per¬ 
fettissima  ,  in  chi  ha  sofferto  il  vajuolo  naturale,  co¬ 
me  non  può  essere  assolutamente  immune  da  vajuo- 


iosa  infezione  quell’individuo  nel  quale  siansi  manife¬ 
state  le  più  perfette  e  regolari  pustule  vaccine.  Non 
si  crede  perciò  debbasi  porre  in  eterna  dimenticanza 
questo  mezzo,  sul  quale  tante  speranze  si  erano  fon 
date  al  suo  conoscersi.  Se  le  epidemie  vajuolose  mo¬ 
strarono  da  un  lato  il  torto  che  si  ebbe  di  stabilire 
pri nei pj  non  ancora  sanzionati  dalla  sperienza  di  qualche 
lustro,  ha  pure  messo  fuori  d’ogni  dubbio,  che  immenso 
è  tuttavia  il  vantaggio  che  da  essa  deriva  allJ  umanità. 
Oltrecchè  il  numero  degli  individui  coiti  da  vajuoio, 
in  onta  alla  sofferta  vaccinazione,  è  minimo,  in  con¬ 
fronto  di  quelli  che  ne  vanno  immuni  ,  si  consideri 
quanto  poche  sieno  le  vittime  di  questo  malore  a’ 
nostri  tempi,  con  quello  che  esisteva  prima  della  sco¬ 
perta  vaccina,  si  vegga  quanto  men  gravi  siano  nei  casi 
ordinari  le  conseguenze  ,  e  dopo  tutto  questo  si  ve¬ 
drà  di  quanto  grata  esser  debbe  1’  umanità  al  sapere, 
alla  sagacia  di  chi  primo  conobbe  e  preparò  questa 
scoperta. 

Ma  se  un  indivìduo  recentemente  vaccinato  nel 
grandissimo  numero  dei  casi  può  impunemente  espor¬ 
si  all’  azione  del  contagio  vajuoioso  ,  mentre  trovasi 
in  pericolo  di  contrarre  quest’  esantema  ,  se  già  da 
un  certo  periodo  ha  subita  la  vaccinazione  ,  e  se  non 
è  lecito  ripetere  l’insorgenza  del  vajuoio  dei  vacci¬ 
nati  ,  dalle  cause  sin  ora  enumerate  ,  da’  quali  si  può 
credere  che  ragionevolmente  dipenda  ?  L’  opinione  in 
proposito  più  generalmente  ricevuta  ,  e  che  noi  rite¬ 
niamo  per  la  più  solida  ,  perchè  appoggiata  a  nume¬ 
rosi  fatti,  si  è  quella,  che  la  ripete  dail’estinguersi  che 
fa  col  tempo  nell’  organismo  umano  la  forza  tutrice 
del  vaccino.  In  ragione  che  un  individuo  vaccinato 


progredendo  negli  anni  si  allontana  dall’  epoca  della 
sofferta  vaccinazione ,  perde  inano  mano  la  tutela 

dalla  vaccina  acquistata,  sino  a  che  arriva  a  tal  punto 

in  cui  tutta  intera  può  risentire  la  forza  del  contagio 
vajuoloso.  Io  non  mi  occuperò  nell’  indagare  per  quali 
arcani  motivi  alcuni  contagi  compartiscano  alla  fibra 
animale  una  temporaria  impassibilità  ,  o  indifferenza 
all*  azione  di  questi  contagi  stessi  ,  e  come  tale  indif¬ 
ferenza  diminuisca  e  cessi  anche  interamente  col 

tempo.  Su  di  ciò  io  credo  nulla  mai  di  plausibile 

ci  offriranno  le  piu  fine  speculazioni  de’  patologi.  La 
più  scrupolosa  analisi  dei  fatti  ,  questo  solo  ci  ri¬ 
vela,  che  per  quanto  questo  fatto  ci  sembri  inesplica¬ 
bile,  ed  è,  non  è  per  questo  men  vero.  Ed  in  proposito 
della  vajuoloide  ne  giova  ripetere  ,  come  negli  indi¬ 
vidui  al  disotto  dell’  epoca  della  pubertà  siasi  sempre 
in  questi  anni  mostrata  mitissima ,  ed  in  pochi  indi¬ 
vidui,  mentre  al  di  là  di  questo  periodo,  il  vajuolo 
si  è  mostrato  in  tutte  le  forme  e  gradi,  dal  benigno, 
discreto,  al  più  maligno  e  confluente.  Prova  indubita¬ 
ta  che  in  questi  per  intero  non  erasi  estinta  la  tutela 
acquistata  colla  vaccinazione.  Nè  a  sostegno  di  quesTo- 
'  pinione  mancano  numerose  esperienze:  da  esse  in¬ 
fatti  risulta,  che  un  individuo  recentemente  vaccinato 
riesce  impassibile  ad  un  nuovo  innesto  di  vaccino  , 
egualmente,  che  a  quello  del  vajuolo  vero,  mentre  ad 
un  periodo  più  o  meno  lontano  da  quest’  epoca  ,  fa¬ 
cile  succede  l’eruzione  vajuolosa,  e  la  vaccina  si  mo¬ 
stra  tanto  più  perfetta,  e  decorre  tanto  più  regolar¬ 
mente,  quanto  più  la  rivaccinazione  si  instituisce  ad 
un  epoca  più  lontana  dal  primo  innesto.  Tralascian¬ 
do  di  offrire  quanto  in  proposito  ho  potuto  io  stesso 


D2£ 

osservare  in  Treviglio  nel  passato  autunno»,  del  i832  ? 
e  quanto  riferiscono  scrittori  degni  di  tutta  fede,  basti 
per  tutti,  quanto  osservò  in  Vicenza  nel  1823  il 
doti.  Grabner-Maraschin.  Venrae  instituita  la  rivacci¬ 
nazione  in  ventotto  individui  dell’  età  dei  dodici  ai 
trenta  anni,  e  nei  quali  era  decorso  un  decennio 
dalla  prima  vaccinazione.  In  ventuno  l’esito  fu  felice 
e  tanto  piti  fu  regolare  l'andamento  delle  pustole, 
quanto  maggiore  era  il  periodo  di  tempo  deco  rso 
dalla  prima  vaccinazione.  Col  pus  tolto  da  questi  in¬ 
dividui  ,  vaccinò  dei  bambini  col  più  felice  successo. 
In  quindici  ragazzi  poi  dai  sette  agli  undici  anni  d’e¬ 
tà  ?  e  nei  quali  la  maggior  distanza  dalla  prima  vac¬ 
cinazione  era  di  soli  otto  anni  ,  la  rivaccinazione  non 
sortì  alcun  effetto.  Mi  astengo  dal  citare  altre  auto¬ 
rità  in  appoggio  dell’opinione,  che  il  vaccino  si  affie¬ 
volisca  nella  sua  forza  tutoria  col  progredire  degli 
anni;  non  posso  a  meno  però  di  far  riflettere,  che 
tale  fu  pure  il  parere  di  molti  medici  sino  nei  primi 
tempi  in  cui  la  Jenneriana  scoperta  venne  universal¬ 
mente  proclamata. 

Dei  mezzi  atti  ad  impedire  lo  sviluppo  del  vajuolo 

nei  vaccinati. 

I  mezzi  sin’  ora  suggeriti  da  diversi  scrittori  all'in¬ 
tento  di  rendere  l’individuo  per  sempre  immune  dal 
contagio  vajuoloso  ,  furono  varj  a  norma  delle  opi¬ 
nioni  diverse  abbracciate  sulla  causa  del  vajuolo  dei 
vaccinati.  Allorché  si  riteneva  per  certo  che  un  indi- 
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viduo  vaccinalo,  collo  da  vajuolo,  per  ciò  solo  lo  era, 
che  irregolarmente,  o  con  cattivo  pus  ed  in  modo  im¬ 
proprio  era  slato  sottoposto  alla  vaccinazione  ,  era  na¬ 
turale  che  si  raccomandasse  ai  vaccinatori  la  maggior 
diligenza  nella  scelta  del  pus  vaccino,  e  nell’ eseguirne 
r  innesto  con  tutta  precisione.  Ma  in  onta  a  tutte 
queste  precauzioni ,  e  malgrado  Io  sviluppo  delle  pu¬ 
stole  vaccine  più  perfette  e  regolari,  non  potendosi  as¬ 
sicurare  un'  individuo  da  nuova  infezione  di  vajuolo 
vero  ,  è  d’  uopo  cercare  in  tutt’  altro  che  in  esse  ,  il 
mezzo  idoneo  ad  impedire  nei  vaccinati  Y  insorgenza 
di  quest’ultimo,  un  mezzo,  insomma,  che  mantenga  in 
essi  l’ indifferenza  al  contagio  dalla  prima  vaccinazio¬ 
ne  acquistata. 

Da  coloro  i  quali  opinano  che  il  pus  vaccino  ab¬ 
bia  degenerato  co!  volgere  degli  auni  successi  vomente 
passando  dall’uno  in  un  altro  individuo,  s’inculca  di 
togliere  frequentemente  il  pus  dalle  vacche,  onde  cosi 
averlo  in  tutta  la  sua  naturale  energia.  Noi,  abbenchè 
poco  proclivi  ad  ammettere  che  il  pns  degeneri  e  per¬ 
da  sua  forza  col  volgere  degli  anni  e  passando  dal- 
1’  uno  ad  un  altro  individuo  ,  non  possiamo  a  meno 
di  raccomandare  1’  uso  del  pus  di  recente  tolto  dalie 
giovenche,  quando  capiti  il  destro  d' averlo.  Coi  con¬ 
fronti  che  in  tali  circostanze  si  potranno  instituire,  si 
potrà  arrivare  a  conoscere  di  qual  valore  sia  1’  opi¬ 
nione  che  accorda  al  pus  vaccino  la  facoltà  di  per¬ 
dere  di  sua  energia  coi  consecutivi  innesti  •  opinione 
da  alcuni  medici  abbracciata  e  comnne  colla  folla  del 
volgo  e  di  quei  tanti  che,  non  volendo  esser  volgo,  ne 
hanno  tutti  i  pregiudizj  e  1’  ignoranza.  Nella  difficoltà 
però  che  frequentemente  s’incontra  di  avere  del  pus 


delle  giovenche,  si  c  pensato,  da  alcuni  di  procurarlo 
innestando  il  pus  di  vajuolo  umano  sui  capezzoli 
delle  giovenche,  o  coprendole  con  pannilani  lordi  di 
materia  vajuolosa.  Quest’  ultimo  mezzo  si  dice  sia  fe¬ 
licemente  riuscito  al  dott.  Sunderland  in  questi  ulti- 
timi  anni  ,  in  opposizione  a  quanto  erasi  esperimen- 
tato  dal  Comitato  di  vaccinazione  di  Parigi  sino  dai 
primi  tempi  della  scoperta  jenneriana.  Malgrado  che 
dai  più  esperti  vaccinatori  siasi  portato  a  materiale 
contatto  eolie  parti  più  sensibili  della  vacca,  quali  sono 
i  capezzoli,  del  pus  di  vero  vajuolo,  quelfautorevoie 
Consesso  assicura  di  non  aver  mai  potuto  osservare  il 
menomo  indizio  di  sviluppo  di  pustole  vacciniche.  Noi 
siamo  in  aspettazione  di  veder  pubblicati  i  risultati 
delle  sperienze  che  nuovamente  intendeva  di  far  ese¬ 
guire  quell’  insigne  Corpo  scientifico  nella  scuola  di 
veterinaria  di  Alfort. 

Fra  i  mezzi  raccomandati  all’intento  di  distruggere 
per  sempre  ogni  idoneità  al  contagio  vajuoloso,  appe¬ 
na  faremo  parola  dei  contemporaneo  innesto  del  vac¬ 
cino  e  del  vajuolo  vero  proposto  da  Fergusson.  Tale 
tentativo  era  già  stato  eseguito  dal  TVoodvdle  sino 
dall’anno  1799°  malgrado  però  le  assicurazioni  dj 
questo  gravissimo  scrittore  e  l’ autorità  di  JVillan,  il 
quale  si  mostra  pure  del  parere,  che  innestando  nel 
tempo  stesso  i  due  contagj,  o  procurandone  in  qua¬ 
lunque  modo  la  contemporanea  eruzione,  si  attutissono 
scambievolmente,  si  rendono  innocui,  e  garantiscono 
gl’  individui  per  tal  modo  trattati  da  un  secondo  at¬ 
tacco  di  vajuolo  ,  come  avessero  sofferto  il  vajuolo 
stesso,  niuno,  che  io  sappia,  ha  sin’ ora  adottato  un 
tal  mezzo  di  garanzia  contro  il  vajuolo  vero.  Le  spe- 


rienze  instituite  ed  i  casi  osservati  nelle  epidemie  di¬ 
verse  ,  'hanno  mostrato  quanto  sia  pericoloso  un  tal 
tentativo,  e  quanto  erronea  sia  quindi  P  opinione  di 
J'Villan.  A  noi  basti  richiarnere  quanto  abbiamo  al¬ 
trove  accennato  del  bambino,  vitiima  di  vajuolo  arabo^ 
manifestatosi  contemporaneamente  allo  sviluppo  di  pu- 
stuie  vaccine  perfette,  ed  in  onta  procedessero  queste 
regolarmente  negli  ordinarj  loro  stadj. 

L’  opinione  più  comunemente  abbracciata  sulla  causa 
del  vajuolo  de’  vaccinati  essendo  quella  che  attribuisce 
alla  vaccina  una  facoltà  tutoria  temporaria  ,  che  mano 
mano  va  diminuendo  col  tempo  ,  e  finalmente  a 
distruggersi  ,  all’  intento  di  mantenere  per  sempre 
T  organismo  umano  indifferente  all’  azione  del  conta¬ 
gio  vajuoloso  si  è  proposto  saggiamente  di  ripetere 
ad  intervalli  negli  stessi  individui  la  vaccinazione. 
Qui  pure  insorsero  però  dei  dispareri  sul  tempo  più 
conveniente  onde  instituirla;  dispareri  fondati  sul  modo 
diverso  di  concepire  lo  svolgimento  della  vajuoloide  , 
abbenchè  tutti  mirassero  ad  un  sol  fine  ,  a  preservare 
cioè  costantemente  da  infezione  vajuolosa  P  indivi¬ 
duo  vaccinato.  Noi  procureremo  di  esaminare  queste 
opinioni  e,  confrontandole  coi  fatti  più  conosciuti  e 
numerosi  ,  trarne  quelle  conseguenze  che  ne  sembre¬ 
ranno  più  ragionevolmente  derivarne. 

Noi  abbiamo  precedentemente  dimostrato,  che  non 
sono  punto  necessarj  al  buon  esito  della  vaccina  quei 
generali  sintomi  di  malessere  ,  di  cui  a’  nostri  giorni 
da  qualcuno  si  fa  tanto  conto  ,  e  che  una  sola  vera 
e  perfetta  pustola  vaccina  è  sufficiente  allo  scopo  cui 
si  mira  ,  al  pari  di  quattro  o  di  sei  ,  essendone  un 
maggior  numero,  per  lo  meno,  cosa  affatto  inutile. 
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ÀU’intento  però  di  assicurare  se  uh  individuo  vaccina^® 
ha  per  intero  perduta  ogni  suscettibilità  a  contrarre 
il  vajnoio  mercè  della  sofferta  vaccina  ,  si  è  proposto 
d’  instituire  un  secondo  innesto  di  vaccino  ,  dal  felice 
o  infelice  successo  del  quale  arguire  della  estinta  o 
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sussistente  idoneità  al  vajuolo  vero.  A.  tal  uopo  altri 
raccomandarono  di  usare  il  pus  tolto  dalle  pustole 
giunte  a  maturità  dallo  stesso  individuo,  altri  di  non 
ricorrere  al  secondo  innesto  che  passati  alcuni  giorni 
dalla  perfetta  guarigione  delle  pustule,  o  appena  ca¬ 
dute  le  croste. 

Senza  impugnare  quel  principio  adottato  da  alcuni 
di  coloro  che  si  mostrano  propensi  a  questo  modo 
di  rivaccinare  ,  ohe  varia  cioè  è  nei  diversi  individui 
la  capacità  ^  V  idoneità  ,  la  disposizione  a  sentire  la 
forza  dei  eontagj  ,  e  che  varia  debbe  essere  quindi 
la  quantità  di  contagio  da  introdursi  nei  diversi  or¬ 
ganismi,  onde  in  essi  distruggere  questa  capacità  di¬ 
versa  ,  farò  riflettere  ,  che  altro  é  capacità  ,  altro  di¬ 
sposizione,  o  idoneità  ad  una  malattia  qualunque.  Ri¬ 
mane  tuttavia  a  dimostrarsi  se  la  gravezza  d’  una 
malattia  contagiosa  ,  sia  in  relazione  alla  quantità  ,  se 
parlando  di  contagio  (  dei  volatili  principalmente  ]  p. 
e.  tifo  ,  scarlattina  )  è  lecito  usare  di  questa  [espres¬ 
sione,  sia  in  relazione  alla  quantità  di  contagio  con 
cui  si  trovò  in  contatto,  o  non  piuttosto  ad  individuali 
incognite  circostanze.  L’esperienza,  difatti,  ci  fa  gior¬ 
nalmente  vedere ,  come  da  un  vajuolo  confluente 
maligno  ,  si  comunichi  vajuolo  mite  discreto  ,  e  vi¬ 
ceversa  ,  e  ciò  che  accade  del  vajuolo  ,  vediamo  egual¬ 
mente  succedere  nel  tifo,  nella  scarlattina,  ed  in  tutti 
i  eontagj  febbrili.  Un  maggior  numero  di  pustule  vac* 


ciniche,  che  d’ordinario  si  vogliano  produrre,  è  adun¬ 
que  inutile,  giacche  la  gravezza  d’ una  malattia  con¬ 
tagiosa  ed  i  successivi  dinamico-organici  cangiamenti  , 
che  nell’  individuo  che  ne  fu  affetto  succedono  ,  non 
sono  in  relazione  colla  quantità  di  contagio  di  cui  si 
trovò  a  materiale  contatto,  ma  sono  dipendenti  da  circo¬ 
stanze,  che  invano  il  più  fino  filosofo  cercherà  d’  in¬ 
dagare.  Ma  qui  tutta  non  sta,  a  mio  credere,  l’inuti- 
lità  di  un  gran  numero  di  pustule  ,  e  della  rivacci¬ 
nazione  poco  tempo  dopo  il  primo  innesto  instituita. 
Concesso  anche  il  caso  ,  che  col  primo  innesto  non 
avesse  T  organismo  umano  per  intero  acquistata  la 
tutela  vaccina,  quel  residuo  di  capacità  all’infezione 
vajuolosa  può  trovarsi  così  minimo  da  reagire  per 
nulla  ad  un  nuovo  innesto  ,  e  riescir  quindi  affatto 
infruttuoso  il  secondo  tentativo  di  vaccinazione,  mal¬ 
grado  che  sussista  tuttavia,  abbenchè  in  stato  latente, 
la  disposizione  all’  infezione  vajuolosa.  Che  se  si  vo¬ 
lesse  addurre  V  esempio  d’  individui  per  tal  modo 
rivaccinati  con  felice  successo  ,  noi  ne  potremmo  ad¬ 
durre  un  numero  ben  maggiore  di  altri  nei  quali 
riesci  frustranea  ,  nonostante  che  avessero  offerto  una 
o  poche  pustole  vacciniche,  con  leggierissimi  o  nessun 
segno  d’  universale  perturbamento  ,  e  che  non  per¬ 
tanto  si  esposero  impunemente  al  pericolo  d’  infezione 
vajuolosa.  Nè  1’  esperienza  di  questi  ultimi  anni  è 
punto  contraria  a  questo  nostro  modo  di  vedere  , 
giacché  in  tutte  le  epidemie  osservate  ,  quando  si  ec¬ 
cettuino  quelle  osservate  da  Fantonetli  in  Valle  d’Os- 
sola  e  da  Thomson  in  Scozia,  i  bambini  ed  i  fanciulli 
vennero  costantemente  rispettati  dal  vajuolo  ,  essen¬ 
done  di  preferenza  colti  gl’individui  compresi  entro  quel 
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periodo  di  vita,  che  dalla  pubertà  si  estende  ai  tren¬ 
tesimo  anno.  Eppure  in  tutti  il  numero  delle  pustole 
vaccine  sofferte  non  oltrepassava  !’  ordinario  ,  cioè  di 
sei ,  in  tutti  varj  furono  i  fenomeni  generali,  ef  come 
avviene  nei  più ,  furono  nulli  ,  ma  diverso  in  essi 
era  il  tempo  decorso  dalla  sofferta  vaccinazione  ,  e 
quindi  diversamente  sentirono  la  forza  dei  contagio 
vajuoloso  cui  si  esposero. 

La  rivaccinazione  adunque  instituila  a  poca  distanza 
dall’  epoca  del  primo  innesto  vaccino  ,  è  riconosciuta 
per  lo  meno  inutile,  quando  bene  si  ponderino  le  cose 
da  noi  sin’ora  espone.  Essa  deve  insti tuirsi  dietro 
altri  principj  ed  in  un’  epoca  diversa  da  quella  più 
sopra  accennata.  Constando  da  un  numeio  grandissimo 
di  fatti,  che  anche  una  sola  pustula  garantisce  da  in¬ 
fezione  vajuolosa  per  uria  serie  d’  anni,  egli  è  appunto 
ali'  epoca  in  cui  1’  acquistata  tutela  incomincia  a  sce¬ 
mare  ,  in  cui  necessario  riesce  di  assoggettarsi  nuova¬ 
mente  alla  vacciua.  Quale  sia  però  quella  tal  epoca  , 
al  di  là  della  quale  sia  ragionevole  sospettare  che 
estinta  siasi  V  acquistata  indifferenza  al  contagio  va¬ 
cuoloso,  non  è  tuttavia  con  sicurezza  stabilita  dai  me¬ 
dici  ,  discordi  tuttora  trovandosi  i  pareri  ,  e  necessi¬ 
tando  ancora  di  nuovi,  numerosi  e  più  circostanziati 
fatti  per  stabilirla.  Al  primo  comparire  del  vajuolo 
nei  vaccinati  ,  tanto  era  scarso  il  numero  di  questi  , 
che  si  è  creduto  il  vaccino  garantisse,  nella  pluralità 
dei  casi  ,  almeno  per  diciotto  o  quindici  anni.  Tale 
periodo  d’indifferenza  al  vajuolo  venne  in  seguito  ri¬ 
dotto  a  dodici  anni  ,  più  generalmente  a  dieci  ;  nè 
mancarono  scrittori  a’  nostri  giorni  che  sostennero 
bob  si  dovesse  estendere  al  di  là  di  sei.  In  tanta  dì* 


sparita  di  opinioni  consultiamo  i  fatti  più  conosciuti 
e  vediamo  cGsa  ne  sia  lecito  concludere  in  proposito. 

Pressoché  tutti  1  medici  ,  alcuni  pochi  esclusi  ,  i 
quali  in  questi  ultimi  anni  ebbero  ad  osservare  delle 
epidemie  di  vajuolo,  si  accordano  nel  riferire  ,  che  il 
vajuolo  dei  vaccinati  ,  si  osserva  di  preferenza  negli 
individui  giunti  alla  pubertà  ,  e  non  oltrepassanti  il 
trentesimo  anno.  Che  se  alcuni  tuttavia  al  disotto  del- 
F  epoca  della  pubertà  presentarono  un  mitissimo  va- 
juoio  modificato  ,  al  disotto  del  decimo  anno  non  si 
osservo  che  varicella,  esantema  che  si  ritiene  dai  più, 
per  natura  e  caratteri  nosologici  ,  affatto  distinto  dal 
vajuolo  modificato.  Supponendo  ora,  come  fra  noi  è 
in  realtà  ,  che  la  vaccinazione  si  iristituisca  entro  i 
primi  due  anni  di  nascita,  ne  verrebbe  di  conseguenza, 
che  la  facoltà  tutrice  della  vaccina  incomincierebbe  a 
scemare  dopo  il  periodo  di  otto  anni,  e  che  al  di  là 
del  decimo  anno  in  molti  individui  sarebbe  pressoché 
interamente  cessata.  Ecco  quindi  la  convenienza  di 
ripetere  la  vaccinazione  al  decimo  anno  ,  e  la  neces¬ 
sità  d‘  insti tuirla  al  quattordicesimo  al  più.  E  che  il 
decimo  anno  d’  età,  o  al  più  il  quattordicesimo  segni 
l’epoca  necessaria  alla  rivaccinazione,  noi  lo  possiamo 
arguire  da  altri  fatti  non  meno  concludenti  degli  espo¬ 
sti.  Sappiamo  diffatti  dalla  storia  della  rivaccinazione, 
die  essa  ebbe  un  successo  più  o  meno  completo,  in 
ragione  che  venne  instituita  in  epoca  più  o  meno 
lontana  dal  primo  innesto  vaccino  :  i  fatti  in  propo¬ 
sito  offerti  dal  Grabncr- Maraschi /?.,  e  già  da  noi  rife¬ 
riti,  sono  i  più  concludenti,  e  per  quanto  se  ne  pos¬ 
sano  addili  re  altri  in  contrario,  noi  siamo  dalia  pro¬ 
pria  nostra  sperienza  autorizzati  a  non  attribuir  loro  gran 
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peso  ,  giacché  le  numerose  esperienze  instituite  sopra 
individui  di  età  diversa,  ne  obbligano  ad  asserire,  che 
i  fatti  del  medico  Vicentino  sono  incontrastabili.  In 
ragione  che  l’  individuo  sottoposto  alla  rivaccinazione 
si  trova  ad  un’  epoca  piu  o  meno  lontana  dal  primo 
innesto  vaccino  ,  V  esito  del  secondo  innesto  è  più  o 
meno  felice,  e  le  pustule  tanto  più  riescono  perfette 
e  decorrono  regolarmente  i  loro  staci j  ,  quanto  più  si 
allontana  da  quest’epoca.  Lo  sviluppo  poi  di  perfetto 
vaccino  in  chi  già  1’  ebbe  altra  volta  ,  è  cosa  di  cui 
non  è  lecito  dubitare,  mentre  sappiamo  che  lo  stesso 
Jenner  lo  vide  persino  tre  volte  consecutive  in  uno 
stesso  individuo.  Nè  il  riuscire  inutile  un  secondo  ten¬ 
tativo  impedirà,  o  ci  distoglierà  da  un  terzo  o  da  un 
quarto  innesto  *  niuno  ignorando  il  caso  di  quel  si¬ 
gnore  di  cui  ci  parla  il  professore  Hufeland ,  che  ri¬ 
vaccinato  più  volte  senza  alcun  felice  risultato,  n’ebbe 
in  fi  ne  sviluppo  di  vero  e  regolare  vaccino. 

Nel  caso  adunque  d  più  comune,  che  la  vaccina¬ 
zione  s’  instituisca  entro  il  decorso  dei  primi  due  anni 
dalla  nascita,  la  rivaccinazione  si  dovrà  eseguire  entro 
il  decorso  del  decimo  ,  riservando  ad  un  terzo  ten¬ 
tativo,  da  eseguirsi  nel  quattordicesimo  anno,  tutti  que¬ 
gli  individui  nei  quali  fosse  riuscito  superfluo  il  se¬ 
condo.  Nè  si  opponga  che,  a  scanso  di  tali  ripetizio¬ 
ni  sempre  fastidiose,  meglio  sarebbe  aspettare  in  tutt"! 
il  quattordicesimo  anno,  epoca  nella  quale  la  pro¬ 
babilità  del  buon  successo  è  molto  maggiore.  Con  ciò 
si  abbandonerebbe  al  pericolo  d’  infezione  vajuolosa 
buon  numero  d’  individui,  ne’  quali  ìa  facoltà  tutoria 
della  vaccina  si  è  estinta  più  prestamente  del  solito, 
oltreché  la  vaccinazione  instituita  a  questa  età,  è  sce- 


538 

vra  delle  molte  seccagini  che  ì  incontrano  pratican¬ 
dola  nell’ infanzia  ,  e  quindi  di  non  molto  carico. 

In  quanto  poi  alla  convenienza  della  rivaccinazione 
ed  alla  proprietà  tutoria  che  per  essa  acquista  1’  u- 
mano  organismo,  non  si  creda  già  la  scienza  sia  pri¬ 
va  di  fatti  positivi.  Oltre  quanto  abbiamo  già  rife¬ 
rito  di  Grabner- Maraschin  nell’epidemia  di  Vicenza  del 
1825,  sappiamo  che  essendosi  manifestato  il  vajuolo 
epidemico  nei  vaccinati  a  Stonehaven,  tutti  coloro  nei 
quali  il  dott.  Donalson  praticò  la  rivaccinazione  ,  fu¬ 
rono  per  allora  ed  in  seguito  esenti  da  vajuolo.  Per 
quanto  è  a  mia  cognizione  ,  dei  tanti  rivaccinati  in 
Milano  ,  niutio  ebbe  a  soffrire  di  vajuolo  ,  abbenchè 
da  più  anni  regni  esso  epidemico  nella  stessa  città: 
e  ciò  ben  posso  assicurare  dietro  le  informazioni  prese 
dai  tanti  miei  amici  colleghi,  che  in  quella  splendida 
capitale  vi  hanno  un  esercizio  medico  molto  esteso. 
Finalmente  in  Treviglio  ,  ove  il  vajuolo  imperversò 
epidemico  per  oltre  otto  mesi,  nessuno  di  coloro  che 
si  sottoposero  ad  un  secondo  innesto,  qualunque  ne 
sia  stato  1’  esito,  fu  attaccato  da  vajuolo,  ed  in  quelle 
famiglie,  ove  molti  individui  ne  furono  assaliti,  rima¬ 
sero  immuni  i  rivaccinati.  Nè  qui  posso  tacere,  come 
fra  le  famiglie  agiate,  aliene  per  educazione  dai  vol¬ 
gari  pregiudizi  e  pieghevoli  ai  consigli  di  chi  si  con¬ 
sacra  al  nobile  incarico  di  giovare  all’  umanità  am¬ 
malata  ,  il  vajuolo  non  vi  si  sia  per  nulla  intro¬ 
messo  ,  tutti  quasi  gli  individui  essendosi  assoggettati 
alla  rivaccinazione.  Che  ad  essa  sola  poi  debbasi  ascri¬ 
vere  P  immunità  al  vajuolo  nelle  agiate  famiglie  ,  è 
cosa  di  cui  non  è  lecito  muover  dubbio,  che  il  ga¬ 
rantirsi  diversamente  riescila  diffìcilissima  cosa  per 


53g 

l’estensione  della  malattia,  e  le  incombenze  commer¬ 
ciali  comuni  in  ogni  classe  di  persone. 


Histoire  philosophique  de  Chypocondiie  et 
de  Vhysterie  ;  par  E.  Frèdèric  Durois  d9  A  • 
miens 9  docteur  eri  médécine ,  etc. ,  ctc .  Ou- 
vrage  couronné  par  la  òociété  Royale  de 
Mèdecine  de  Bordeaux .  Paris  i833  di  fac¬ 
ciate  Sgo  (i). 

Ecco  un  libro  che  corrisponde  ed  è  veramente  de¬ 
gno  del  titolo  che  porta  in  fronte. 

Fra  i  non  pochi  mah  ,  che  sono  il  tristo  retaggio 
dello  stato  sociale,  comprendonsi  l’ipocondria  e  l’iste¬ 
rismo.  Sieguono  questi  i  progressi  deil’  umano  incivi¬ 
limento  ,  e  rendonsi  vieppiù  frequenti,0  a  misura  che 
sviluppasi  io  intendimento  de’  popoli  e  sì  moltiplicano 
i  loro  bisogni. 

Comechè  importasse  assai  alla  medicina  pratica 
ed  alla  scienza  avere  notizie  esatte  e  precise  su  que¬ 
ste  due  malattie  y  proponeva  a  coucorso  la  Società 
reale  di  medicina  di  Bordeaux  la  nota  importantissima 
questione  : 

»  Esaminare  comparativamente  le  diverse  opinioni 
w  sulla  natura  ,  sede  ,  etiologia  ,  sintomatologia  ,  sul 
»  pronostico  e  terapeutica  dell’  ipocondria  e  dell’isle* 


(i)  Art.  comunicato  dal  sig.  doti.  F.  M.  Finella  , 
medico  Saluzzese. 
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»  rismo  ,  e  dimostrare  1’  identità  o  lei  differenze  eli 
w  queste  due  malattie.  » 

L’opera  teste  annunciata  si  fu  quella  ,  ove  ,  a  giu¬ 
dico  della  Commissione  di  quell’  illustre  Società,  ab* 
bia  il  suo  autore  considerata  la  quistione  sotto  il  suo 
più  utile  punto  di  vista  ,  e  n’  ebbe  la  corona.  Ed  in 
vero,  nella  trattazione  di  questo  lavoro  adoperossi  il 
sig.  Dubois  con  tanta  severità  di  criterio  e  filosofico 
spirito,  che  si  può  dire  essersi  per  lui  dissipata  quella 
confusione,  ed  emendati  gli  errori,  che  tanto  intral¬ 
ciavano  lo  studio  di  queste  due  malattie. 

Noi  c’  ingegneremo  di  renderne  ,  quanto  per  noi  si 
potrà  ,  conto  preciso  e  chiaro  ,  dolendoci  sommamente 
di  non  poter  addurre  tutte  le  prove  ed  argomenti  di 
cui  si  valse  1’  autore  ,  a  dimostrazione  evidentissima 
della  tesi  che  imprese  a  sostenere. 

Anzi  tutto  espone  1’  autore  un  rapido  suo  sguardo 
sullo  stato  attuale  della  medicina  ,  indi  alcune  con¬ 
siderazioni  preliminari  ,  nelle  quali  espone  esso  il 
piano  dell’  opera  ,  ed  i  motivi  che  gli  dettarono  que¬ 
sto  piano.  Per  legge  di  brevità,  non  terremo  nè  del- 
T  uno,  nè  dell’altro  discorso:  osserveremo  soltanto, 
rispetto  al  primo,  che  ai  cultori  dell’arte  nostra  non 
andrà  per  certo  a  sangue  la  sentenza  dell’autore,  che 
la  medicina  trovisi  tuttora  in  un  vero  stato  d’  infan¬ 
zia  :  ina  rattemprando  egli  tosto  alcun  poco  l’auste¬ 
rità  di  questo  suo  giudicio,  ci  consola  poi  dicendo  , 
che  quest’  infanzia  ne  è  una  vigorosa  e  piena  di  spe¬ 
ranze. 

Enologia. 

A.  Considerazioni  generali  sulle  cause  dell'  ipocon¬ 
dria  e  dell ’  isterismo. 


Non  solo  il  Sìdenham  considerava  identiche  queste 
due  malatie  ,  che  appellava  col  nome  d’  affezione 
isterica  ,  ma  vi  aggruppava  ancora  una  serie  di  sin¬ 
tomi  di  ben  altri  morbi,  in  guisa  che  derivava  gran* 
dissima  confusione  sullo  studio  dell’  indole  de’  mede¬ 
simi  sintomi  e  delle  cagioni  che  li  determinano*  tanto 
è  che  quel  gran  medico  loro  attribuiva  un  concorso 
di  cause ,  e  le  quali  non  offrono  tra  di  loro  veruna 
analogia  j  tanto  per  la  ìoro  natura  y  come  per  il  loro 
modo  d’ azione  sull’  organismo  ,  da  cui  inferire  si 
possa  1’  identità  di  questi  due  mali.  Diffatti,  accusava 
egli  i  moti  violenti  del  corpo  ,  le  forti  emozioni  del- 
1’  animo  ,  la  collera,  ri  cordoglio,  il  timore  ecc. ,  la 
troppo  lunga  astinenza  ,  il  prolasso  dell’  utero  ,  la 
soppressione  de’  lochj  ,  lo  scolo  im modico  de’  me¬ 
strui  ,  ecc.  ecc. 

Oltre  di  queste  cagioni  ,  altre  ancora  ei  ne  inven¬ 
tava  per  esso  lui  dette  immediate  ,  che  ripeteva  dalla 
ripartizione  ineguale,  e  dal  disordine  d  egli  spiriti  ani¬ 
mali. 

Molte  divisioni  furono  proposte  per  coordinare  lo 
studio  delle  cagioni  ;  in  materiali  ed  immateriali  j  in 
fìsiche  e  morali  ;  in  esterne  ed  interne  j  in  occasio¬ 
nali  e  predisponenti. 

Gli  agenti  materiali  ed  immateriali,  tranne  fazione 
delle  cause  traumatiche  ,  e  di  sostanze  introdotte  nel- 
T  economia  ,  alterano  le  funzioni  o  la  tessitura  degli 
organi  ,  senza  offrire  veruna  sensibile  differenza  nel 
loro  modo  di  causalilà. 

La  divisione  delle  cause  in  fìsiche  e  morali  da 
Louyer-Villermay  proposta,  sembra  insussistente.  Fra 
le  morali  deli’ ipocondria  colloca  esso  tutto  ciò,  che 


può  affettare  gli  organi  de'  sensi  ,  siccome  gli  odori  , 
i  profumi  ,  il  regime  vegetale  od  animale  esclusivo  , 
il  suono  prodotto  dall’urto  di  cristalli ,  ecc.  ,  le  pro¬ 
fessioni,  le  arti,  ecc.  ;  e  fra  le  fisiche,  l’età,  i  mestie¬ 
ri  ,  le  affezioni  sifilitiche  ,  ecc. 

La  stessa  confusione  delle  cause  regna  per  l’ isteria. 
Alle  fisiche  ascrive  gli  odori  ,  e  singolarmente  quello 
del  carbone  ,  la  continenza  ,  una  squisita  sensibilità 
nervosa  ;  ed  alle  morali  una  costituzione  dilicata  e 
nervosa  ,  1’  impero  degli  organi  della  riproduzione  , 
Tepoca  della  pubertà,  ecc. 

Inammissibile  si  è  pure  la  distinzione  delle  cause 
in  interne  ed  esterne.  Se  noi  eccettuiamo  le  affezioni 
ereditarie  ,  certe  disposizioni  morali  innate  ,  i  vizj  di 
conformazione  ,  l’ imperfetto  sviluppamelo  ,  qualun¬ 
que  fisica  o  morale  modificazione  essere  deve  pre¬ 
ventivamente  determinata  dall’impressione  degli  agenti, 
che  ci  circondano  :  solo  rimarebbevi  dunque  a  sta¬ 
bilire  il  tempo,  che  necessariamente  vi  passa,  perchè 
un  fenomeno  dicasi  per  causa  interna  ,  lo  che  sa¬ 
rebbe  affatto  arbitrario. 

Resta  pertanto  più  fondata  ,  perchè  stabilisce  i 
rapporti  di  causalità,  la  divisione  delle  cause  in  pre¬ 
disponenti  ed  occasionali,  ab  antiquo  per  tutte  le 
malattie  ,  e  da  Georget  per  I’  ister  a  e  V  ipocondria 
adottata  ,  ma  troppo  leggermente  da  Louyer-V'iller - 
may  biasimata,  allegando  che  la  medesima  cagione  può 
costituire  una  predisposizione,  od  una  causa  efficiente, 
secondo  l’intensità  di  essa,  o  l’individuale  disposi¬ 
zione.  Certamente  che  una  causa  predisponente  per 
la  sua  azione  duturna  ,  o  per  sola  sua  intensità  può 
determinare  una  malattia,  nella  guisa  stessa,  che  l’ul- 
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lima  goccia  d’acqua  fa  traboccare  un  vaso  già  pieno; 
e  di  ciò  a  tempo  e  luogo  ne  terrà  conto  1*  autore  per 
le  due  malattie  in  discorso;  ma  non  è  meno  vero, 
che  esiste  un  otdine  ben  distinto  di  cagioni  predispo¬ 
nenti  di  questi  due  non  solo  ,  ma  eziandio  di  tutti 
gli  altri  morbi  ,  perchè  la  lunga  serie  di  cagioni  oc¬ 
casionali,  dagli  autori  ripetute,  nulla  sarebbe,  quando 
non  esistesse  una  funesta  e  troppo  attiva  predisposi¬ 
zione  ,  per  ben  istudiare  la  quale  ricercarne  conviene 
a  fondo  gli  elementi. 

Ad  imitazione  dunque  di  Georget ,  distinguendo  le 
cause  dell’  ipocondria  e  dell’isterismo  in  predisponenti 
ed  eccitanti,  muovesi  l'illustre  autore  alla  ricerca  com¬ 
parativa  di  queste  cagioni  ,  ed  all’  evaluazione  filo¬ 
sofica  di  quelle  ,  che  generalmente  vennero  per  Pad- 
dietro  ammesse, 

B.  Cagioni  predisponenti  dell'  ipocondria  e  delV  iste¬ 
rismo. 

La  è  sentenza  d '  Ippocrate  s  da  Montesquieu  ripe¬ 
tuta  ,  che  il  mondo  fisico  influisce  sull’  uomo  ,  e  lo 
modifica' grandemente,  a  seconda  de’  climi  e  della  na¬ 
tura  del  terreno  ;  ma  egli  è  assurdo  il  credere  ,  che 
il  clima  sia  la  base  di  tutto ,  del  modo  dell’esistenza 
individuale  ,  della  religione  ,  dei  costumi  ,  della  le¬ 
gislazione,  del  governo,  ecc. 

»  L’uomo,  siccome  Ente  intellettuale,  reagisce  sulla 
>?  natura,  colla  sua  mano  coltiva  terre  incolte,  di- 
w  strugge  foreste  ,  appiana  monti  ,  asciuga  paludi  , 

»  apre  canali,  ecc,,  e  se  la  sua  propria  natura  siegue 
»  questi  topografici  cangiamenti  ,  ella  è  ancora  la 
»  cagione  primiera  delle  loro  influenze,  li  clima  stesso 
fi  diviene  uno  strumento  nelle  potenti  sue  mani.  » 


su 

Y'  ha  dunque  azione  e  reazione  tra  1’  uomo  ed  il 
globo  che  abita.  Necessario  quindi  si  è  lo  studio  deh 
P  azione  de’  climi  :  ma  averne  fa  d’  uopo  nozioni 
esatte  e  precise  ;  perchè  non  basta  paragonare  ,  come 
taluni  fecero  ,  semplicemente  i  popoli  del  nord  con 
quelli  del  mezzodì. 

La  natura  non  concedette  la  forza  fisica  in  ragione 
delle  latitudini.  Hoffman  e  Reveilion  ritengono  i  cli¬ 
mi  freddi  per  favorevoli  allo  sviluppo  delF  ipocondria; 
W ans  un  eteri  e  Bosquillion  pensano  altrimenti  ,  cioè  , 
che  i  paesi  meridionali  predispongano  piuttosto  a  que¬ 
sta  malattia  '  e  per  conciliare  queste  due  opposte  sen¬ 
tenze  ,  Villermay  dice  ,  che  i  due  estremi  della  tem¬ 
peratura  producono  costantemente  un’  atonia  genera¬ 
le  ;  lo  che  si  è  una  contraddizione  ed  un  errore  ; 
perchè  la  forza  non  è  dal  lato  dei  nord  ,  e  la  causa 
prossima  dell’  ipocondria  non  ista  in  una  generale  de¬ 
bolezza. 

Prima  di  spiegare  il  modo  d’azione  del  clima,  cer¬ 
ziorarne  conviene  i  fatti.  A  malgrado  dell’  autorità 
di  Georget  che  colloca  i  climi  caldi  nel  novero  delle 
cause  predisponenti  ,  egli  è  un  fatto  ,  che  assai  più 
frequente  incontrasi  l’ ipocondria  nel  nord-ouest  d’Eu- 
ropa  ;  e  Cheyne  emise  una  verità  Incontrastabile;  ma 
ciò  da  molte  cagioni  deriva  :  in  quelle  contrade 
l’incivilimento  è  al  sommo;  gli  abitanti  molto  s’in¬ 
teressano  ,  o  partecipano  al  maneggio  degli  affari  dello 
stato  ;  le  ricchezze  sono  quasi  il  prodotto  esclusivo 
dell’  industria  ;  epperciò  la  forza  morale  vi  è  forte¬ 
mente  sviluppata.  Noi  vediamo  questo  sviluppamento 
starsi  in  rapporto  colla  frequenza  dell’  ipocondria. 

Se  indagare  si  volesse  qual  parte  abbia  1  im- 


magìnazione  de’  popoli  nel  determinare  più  frequenti 
queste  malattie  ,  noi  osserveressimo  ,  che  ne’  popoli 
del  mezzodi  1’  immaginazione  è  bensì  più  vivace,  ma 
è  meno  attiva  che  nel  nord-ovest  ;  quella  è  più  ma¬ 
teriale  ,  e  non  riflette  che  le  immagini  del  mondo 
fìsico*  e  questa  è  più  forte,  attiva  e  creatrice;  si 
pascola  di  produzioni  ideali  ,  vive  in  un  mondo  mo¬ 
rale  ed  intellettuale  in  guisa  ,  che  in  se  stessa  è  più 
capace  di  crearsi  de’  mali  ,  ed  esagerare  oltre  misura 
quelli  che  realmente  esistono.  Questa  attività  maggio¬ 
re  dell'immaginazione,  ce  la  dimostra  lo  stato  attuale 
della  letteratura  in  Europa  ,  e  Io  stesso  Alfieri  viag¬ 
giando  nel  nord  ,  trovò  nel  solenne  silenzio  delia  na¬ 
tura  in  quelle  contrade  «  una  calma  energica  ,  ed 
una  muta  grandezza  ,  che  sembra  nascondere  in  sè 
stessa  la  sua  attività  ,  racchiuderla  e  comprimerla 
per  viemeglio  accrescerla  ». 

L’ipocondria.,  traendo  origine  da  una  viziata  dire¬ 
zione  dell’energia  morale,  non  è  a  meravigliare,  che 
la  si  veda  più  frequente  ,  ove  il  clima  ,  le  istituzioni 
politiche  e  le  individuali  condizioni  favoriscono  que¬ 
st’  energia ,  e  determinano  ima  formale  predisposi¬ 
zione. 

Non  così  è  dell’  isterismo,  che  è  estraneo  alle  ope¬ 
razioni  dell’ intelletto.  L’apparato  uterino,  tocco  da 
nevrosi,  seggio  diviene  d’  innormali  sensazioni  ;  e  que¬ 
st’  alterata  sua  innervazione  propagando  più  lunghi  i 
suoi  raggi  morbosi  ,  costituisce  1’  isteria.  Laonde,  ove 
predomina  il  sistema  nervoso,  più  frequenti  e  variate 
vi  sono  le  nevrosi  *  ed  ove  il  clima  favorisce  lo  svi¬ 
luppo  di  questo  sistema  ,  maggiore  ne  nasce  la  pre» 
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dispost  one  a  queste  lesioni  dell’  innervazione  ;  ed  i 
climi  sono  quelli  ,  che  determinano  quest’  eccessiva 
sensibilità  degli  organi  ,  e  questi  alteramenti  dell’  in¬ 
nervazione. 

Dalle  quali  considerazioni  sui  climi  emerge  la  pri¬ 
ma  differenza  di  causalità  tra  1’  ipocondria  e  1’  isteri¬ 
smo  ,  vale  a  dire  ,  che  quella  signoreggia  ne’  climi 
freddi  ,  ove  1'  uomo  ,  allorché  trovasi  nell’  agiatezza  , 
il  suo  intelletto  riceve  un  altissimo  grado  di  coltura 
e  di  attività  ,  che  lo  predispone  alle  offese  mentali  ; 
all’  incontro  V  isterismo  ,  modo  vizioso  dell’  innerva¬ 
zione  9  mostrasi  più  frequente  ne’  climi  caldi,  i  quali 
fanno  predominare  le  costituzioni  nervose,  che  ne  sono 
il  primo  elemento. 

Gli  effetti  dell’  e  spatri azioìie  si  ravvicinano  in  certe 
circostanze  a  quelli  de’  climi.  La  nostalgia  si  è  uno 
stato  angoscioso  dell’  anima  talmente  analogo  ai  sin¬ 
tomi  primitivi  dell’  ipocondria  ,  che  riguardare  la 
si  potrebbe  come  una  varietà  di  questa  malattia;  va¬ 
rietà,  d’altronde,  che  non  ha  altra  differenza  che  la  spe¬ 
cialità  della  sua  causa  ,  la  quale  determinando  un  tipo 
di  specialità  ,  ne  deriva  la  sua  individualità  apparen¬ 
te.  Perciò  la  sua  natura  è  la  stessa  dell’  ipocondria. 
Imperciocché  le  affezioni  nostalgiche  sono  il  risultato 
unico  dell' influenza  d’ un  cielo  novello,  perchè  indi¬ 
vidui  nati  in  paesi  insalubri  divengono  nostalgici  in 
regioni  le  più  sane  ,  perchè  questi  stessi  individui  si 
collocano  essi  stessi  nella  guisa  degli  ipocondriaci  in 
condizioni  morali  tali  ,  che  l’influsso  d’  un  clima,  per 
poco  sia  loro  sfavorevole  ,  non  manca  di  aggredirli, 
per  la  ragione  non  isfuggila  allo  perspicacissimo  J3a~ 
g Iwi ,  che  gl'  ipocondriaci  ed  i  melanconici  più  degli 


altri  s’  ammorbano  ,  perchè  moderare  nè  frenare  pos¬ 
sono  gli  affetti  dell5  animo. 

L’  isterismo  ,  all’  incontro  ,  nell’  espatriazione  non 
riconosce  veruna  causa  morale.  La  sua  causa  è  tutta 
fìsica  ,  T  influenza  del  clima  ,  che  lo  predispone  :  lo 
che  stabilisce  ancora  una  differenza  tra  esso  e  1’  ipo¬ 
condria  ,  la  quale  richiede  il  concorso  di  ben  altre 
cagioni. 

Le  stagioni  sono  ,  siccome  rimarcava  Ippocrate 3  al" 
frettanti  climi  transito!]  ,  epperciò  ad  esse  sono  appli¬ 
cabili  in  parte  le  considerazioni  sui  climi. 

11  governo  politico  ha  una  glande  possanza  in  ge¬ 
nerare  T  ipocondria  ,  comechè  sia  costituita  da  un 
genere  tutto  particolare  d’  idee  ,  ovvero  sia  un’  idea 
sola  esclusiva.  Ed  infatti,  noi  veggiamo  più  numerosi 
gl’  ipocondriaci  ,  ove  assai  eccitati  s  ono  gli  spiriti  dai- 
l’ ambizione  ,  dal  desio  del  potere  ,  degli  onori  e  delle 
ricchezze.  Allorché  ad  una  vita  agitata  succede  il  ri¬ 
poso  assoluto  ,  sia  che  non  si  abbia  più  nulla  a  de¬ 
siderare  ,  sia  che  una  disgrazia  imprevista  li  condanni 
all’inerzia,  su  di  essi  rivolgono  allora  tutte  le  morali 
loro  inquietudini  :  e  ciò  occorre  nel  regime  repubbli¬ 
cano  :  nelle  aristocrazie  non  si  è  meno  frequente  que¬ 
sta  malattia  in  quella  classe  d’  uomini  ,  i  quali,  dopo 
avere  abusato  del  privilegio  della  nascita  o  della  for¬ 
tuna  ,  pervengono  a  quel  punto  ,  che  pesante  e  do¬ 
lorosa  ioro  riesce  la  vita.  Di  rado  si  vedono  ipocon¬ 
driaci  nella  monarchia. 

Niun  marcato  influsso  ha  la  forma  del  governo 
sull’  isteria  ;  però  i  legislatori  cercano  sempre  a  cor¬ 
reggere  i  vizi  del  clima  sul  fìsico  dell’  uomo. 

Li  fenomeni  nervosi  sono  frequentissimi  nel  mezzo 


giorno  dell’  Europa  ,  perchè  ivi  predominano  ìe  ner¬ 
vose  costituzioni.  In  Oriente  sono  i  costumi  tanto  più 
puri,  quanto  più  sono  rigorosamente  allontanate  quelle 
cagioni  ,  che  solleticano  ed  eccitano  quelle  donne;  in 
una  parola  ,  come  dice  Montesquieu  >  a  proporzione 
che  più  severa  ne  è  la  loro  clausura. 

Insomma,  il  governo  politico  influisce  sullo  sviluppo 
dell’  ipocondria  ,  ed  il  domestico  sull’  isterismo  ,  im¬ 
perocché  più  questo  è  rilassato  ,  maggiore  ne  è  sem¬ 
pre  il  numero  delle  isteriche. 

La  tanta  frequenza  dell’  ipocondria  nell'  Inghilterra 
dipende  dal  concorso  del  clima  e  del  modo  di  sua 
civile  e  politica  esistenza  j  il  perchè,  se  si  considera  gli 
spiriti  signoreggiati  dall’  amore  del  lucro  ,  la  tanta 
attività  dellJ  industria  ,  il  timore  ed  il  presentimento 
di  poltiche  rivoluzioni  ,  si  è  indotto  a  dichiarare  as¬ 
surde  le  cause  addotte  da  Villermay un’  atmosfera 
earbonosa  j  l’uso  delle  stufe  j  l’ abuso  del  thè  j  ecc. 

Le  sette  religiose  contribuire  possono  parimenti,  se 
non  alla  produzione  ,  alrnenò  alla  predisposizione  al- 
ì’  ipocondria  ed  all’  isterismo.  Tutte  queste  Sette  a 
quattro  ridurre  si  possono  ,  filosoficamente  considera¬ 
te  :  il  sensualismo,  lo  spiritualismo,  il  materialismo, 
cd  il  misticismo.  Direbbesi  che  quanto  è  più  severa  , 
triste  e  melancolica  una  religione  ,  meglio  predispon¬ 
ga  all’ipocondria  :  la  cosa  va  altrimenti.  Una  tale  re¬ 
ligione  c’  invita  alla  rinuncia  di  noi  stessi  :  non  v’  è 
patimento  che  per  essa  non  si  sopporti  pazientemente, 
sì  che  vedrete  un  mistico  estenuato  e  tabico  ,  ma 
ipocondriaco  non  mai.  L’ipocondria,  all’opposto,  inva¬ 
de  que'  sensualisti,  che,  a  detto  di  G.  G.  Rousseau, 
molto  s’  addentrano  nella  vita,  e  tanto  ne  paventano 
T  abbandono. 


II  misticismo,  per  i  sogni  suoi  estatici,  per  le  scru¬ 
polose  sue  indagini  d’  emozioni  in  apparenza  morali, 
ma  quasi  sempre  fisiche,  predispone  ai  fenomeni  ner¬ 
vosi.  Ma  questo  stesso  misticismo,  quando  sia  ecces¬ 
sivo,  diviene  dannoso  ai  costumi  ,  perchè  esalta,  per 
un’  attenzione  intuitiva,  la  sensibilità  degli  organi  ;  e 
quando  sia  posta  in  giuoco  questa  sensibilità,  lo  spi- 
rito  non  tarda  a  vacillare.  Laonde,  per  rapporto  alle 
cagioni  ,  noi  riferire  dobbiamo  quasi  sempre  quelle 
produttrici  di  certe  idee,  ali’  ipocondria  ,  e  di  certe 
nervose  irritazioni  all7  isterismo. 

Alcune  religiose  istituzioni  appongono  alla  continui - 
za  un’  idea  di  perfezione,  ed  alcuni  medici  credono 
trovarvi  la  cagione  dell’  isterismo  e  dell’  ipocondria. 
Louyer-F  illermay  condanna  la  continenza  e  la  dice 
uno  stato  contro-natura,  che  devesi  il  meno  possibile 
prolungare  nelle  donne.  Dimostrò  Georget  falsissima 
nel  suo  principio  questa  proposizione  ,  ed  immorale 
nella  sua  applicazione. 

La  continenza  primitiva  non  è  uno  stato  di  violen¬ 
za  :  essa  non  suscita  imperiosi  bisogni.  Quando  la 
continenza  sembra  uno  stato  violento  e  pericoloso  , 
v’  ha  alcun  che  di  più  della  continenza  ;  v’  è  un* 
immaginazione  libidinosa,  che  solletica  gli  organi,  od 
il  poter  fìsico  del  clima  ,  che  sforza  la  legge  natura¬ 
le  ,  come  rimarca  Montesquieu ,  degli  esseri  intelli¬ 
genti.  Se  il  legislatore  leggi  deve  emanare  ,  che  co¬ 
stringano  la  natura  del  clima  ,  e  ristabiliscano  le  leg¬ 
gi  primitive  ,  il  medico  filosofo  consiglierà  non,  come 
vuole  V illermay ,  sia  adempito  il  voto  o  bisogno  della 
natura,  ma  allontanerà  gli  oggetti  tutti  di  voluttà, 
certi  spettacoli  ,  certi  libri  ,  e  licenziosi  eonvenlicoli , 


insomma  lutto  ciò  che  può  stimolare  gli  organi  ;  e 
questi  allora  ri  marrannosi  silenziosi. 

L’esperienza  addimostra  la  continenza  sola  non  de¬ 
terminare  I’  isterismo.  Le  isteriche  rammentate  da 
Foresto  e  da  Georget  abusavano  di  liquori  spiritosi  , 
di  sostanze  stimolanti  ,  e  di  venere.  Lo  stesso  Geur- 
gel  ,  Tissot  e  Pomme  osservarono  ,  che  aggrava  il 
coito  sempre  più  1’  isterismo, 

A  senso  di  V illermay  ,  la  continenza  è  pure  una 
causa  dell’  ipocondria  :  ma  non  appoggia  esso  sovra 
alcun  fatto  questo  suo  detto.  Si  può  rimproverare 
agli  autori  di  non  avere  nell’  etiologia  di  questo  male 
avvertito  alle  cagioni  modificatrici  delle  nostre  idee  , 
di  non  avere  atteso,  secondo  Bosquillon j  allo  stato 
particolare  dell*  anima  ,  perchè,  come  ei  dice  ,  1’  ipo¬ 
condria  è  in  certo  modo  sotto  la  dipendenza  del  sen¬ 
sorio.  Dall’attenta  osservazione  de’  sintomi  dell’  ipo¬ 
condria  e  dell’  isterismo  sortirne  dovrebbe  un’  idea 
madre  ,  vale  a  dire  ,  che  le  cagioni  dell*  ipocondria 
agiscono  più  particolarmente  sullo  spirito  ,  e  indiret¬ 
tamente  sugli  organi  ;  quando  direttamente  su  questi 
si  rivolgono,  nel  più  dei  casi,  le  cagioni  dell'  isteria. 

Noi  dicevamo  l’ipocondria  una  malattia  delle  civili 
società  :  sarebbe  forse  anch’  esso  l’ isterismo  ?  Distin¬ 
guere  conviene  ciò  che  s’  intende  per  stato  d’incivili¬ 
mento.  Se  i  soli  lumi  costituissero  questo  stato,  non 
si  avrebbe  ragione  di  dire  esserne  1’  isterismo  una 
conseguenza,  perchè  questo  non  ha  nulla  di  comune 
colla  coltura  dello  spirito:  ma  se  per  incivilimento  ri- 
tiensi  quello  stato  della  società ,  ove  i  sensi  sentono 
incessantemente  nuovi  bisogni,  sempre  soddisfatti,  e 
sempre  eccitati  dall’avida  industria,  ove  gli  agi  della 


vita  giornalmente  si  perfezionano,  allora  può  dirsi  na¬ 
scere  la  predisposizione  all’  isterismo  ,  perchè  perver- 
tisconsi  le  costituzioni  dalle  abitudini  di  effeminatezza 
e  d’ozio,  che  fanno  predominare  nell’animale  eco¬ 
nomia  1’  apparato  dell’  innervazione. 

L’incivilimento  dunque,  preso  nel  senso  generico, 
non  predispone  ali’ ipocondria,  nè  all’isterismo.  Distin¬ 
guere  perciò  si  dee  nello  stato  sociale,  ciò  che  tende 
a  modificare  lo  spirito ,  e  ciò  che  fa  sviluppare  un 
sistema  particolare  d’  organi. 

Tutti  i  trattatisti  accennarono  le  professioni  sic¬ 
come  cause  prédisponen  ti  dell' ipocondria  e  dell’ iste¬ 
rismo.  Certe  professioni  consumano  la  vita  intiera  del- 
V  uomo;  altre  esauriscono  le  forze  fìsiche:  altre  sner- 
vano,  od  affortificano  l’ intelletto.  Conviene  perciò 
apprezzarne  l’ influenza. 

Il  Sydenham,  cornechè  di  queste  due  malattie  una 
sola  ne  facesse  ,  alle  loro  cause  esterne  od  antece¬ 
denti  riferiva  i  moti  violenti  del  corpo }  epperciò  que> 
mestieri  che  esigono  simili  movimenti,  fecondi  sarebbero 
di  malattie  di  tal  sorta,  lo  che  è  falso. 

Conobbe  Cullai  l’  ipocondria  formarsi  primiti¬ 
vamente  da  una  direzione  particolare  dello  spirito  , 
ed  il  trattamento  curativo  esserne  diverso  da  quello 
delle  affezioni  spasmodiche.  Lo  stesso  Broussais  ,  a 
malgrado  delle  sue  idee  preconcette  su  questa  malat¬ 
tia,  convenne,  che  la  predisposizione  sta  talvolta  in 
un  modo  d’ esistere  dell’  encefalo.  Georget  rilevò  le 
cause  predisponenti  non  agire  sovra  quegli  organi,  che 
veggonsi  secondariamente  offesi  in  questa  malattia  ; 
ed  i afatti,  a  queste  ascrive  quelle  professioni,  che  ri¬ 
chiedono  una  grande  attenzione;  indi  ne  accusa  1’  op* 
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pio,  Io  die  sembrerebbe  una  contraddizione.  Ma  non 
ne  investigò  Gcorget  la  ragione,  la  quale  sta  in  ciò  , 
che  sintantoché  l’attenzione  è  molto  sostenuta  e  con¬ 
centrata  sugli  oggetti  della  professione,  predispone  al- 
T  ipocondria,  perchè  isviluppa  lo  spirito  d’  indagine  , 
ma  non  mai  la  determina  ;  cosa  singolare  e  rara  in 
patologia  ,  che  una  causa  predisponente  per  il  suo 
eccesso  divenire  non  possa  occasionale,  che  anzi  può 
somministrare  un  mezzo  utile  e  curativo.  Allorché 
bruscamente  succede  l’ozio  alle  forti  contenzioni  dello 
spirilo,  quest’esuberanza  d’ attività  della  mente  portasi 
su  altri  oggetti  ;  se  mancano  questi  ,  allora  si  riflette 
su’  propri  organi  ^  li  esamina,  e  la  menoma  muta¬ 
zione  di  sensazione  che  accada  nel  corpo,  al  dire  di 
Calieri ,  basta  per  seriamente  occuparlo,  perchè  indi¬ 
vidui  di  tale  conio  non  potendosi  occupare  che  con 
serietà  ,  sviluppasi  V  ipocondria.  Certe  professioni  per¬ 
tanto  predispongono  a  questa  malattia  ,  e  1’  ozio  ne 
diviene  la  causa  occasionale. 

Non  tutte  le  professioni  che  esigono  un  lavoro  qua" 
lunque  dello  spirito,  sono  a  riferirsi  allt  cause  predi¬ 
sponenti  ^  quelle  che  voghouo  più  d1  ardore  che  di 
regolarità,  più  di  sollecitudini  che  di  movimenti  mu¬ 
scolari,  sono  assai  più  feconde  di  malattie  di  tal  sorte, 
tanto  più  quando  traducono  quelli  che  le  coltivano  , 
in  una  vita  procellosa. 

Meno  disposti  sono  i  medici  all5  ipocondria*  se  ne 
danno  taluni  sul  principio  della  loro  carriera  alcun 
segno ,  1  abitudine  ed  il  raziocinio  non  tardano  a 
guarirli. 

Le  arti  poco  favoreggiano  1’  ipocondria  :  se  esclu¬ 
diamo  alcuni  pensosi  e  le  affezioni  isteriche  ,  piccia- 


lissimo  per  quelle  ne  è  il  numero  degli  ipocondriaci* 
Ei  •ra  colui  che  confonde  cogl’  ipocondriaci,  i  melan- 
colici,  i  suicidj  ,  ecc.  Non  si  sa  come  lo  Zimmerman 
abbia  fra  le  cause  predisponenti  dell’  ipocondria  a  ri- 
noverati  i  mestieri  di  tessitore  ,  di  sarto  ,  e  di  calzo- 
lajo.  Non  cosi  è  del  mestiere  delle  armi,  deJ  marinai 
de'’  commercianti  ,  quando  alle  forti  loro  agitazioni  , 
succede  repentino  il  più  compiuto  riposo.  Villermny 
fu  rii  ciò  meravigliato  ;  e  non  seppe  renderne  a  sè 
stesso  ragione. 

M  La  sorte  della  guerra,  i  pericoli  della  navigazione, 
»  e  gli  esiti  d’  un  grande  commercio,  sono  altrettanti 

stimoli  ,  di  cui  lo  spirito  si  crea  un  bisogno  ,  e 
»  questo  bisogno  diviene  imperioso  a  segno,  che  quando 
»  l’uomo  ha  raggiunto  questo  per  lui  tanto  bramato 
»  scopo,  il  riposo,  cade  in  una  funesta  ipocondriasi  , 
»  perchè  trovasi  privo  di  ciò,  che  faceva  per  lo  ad- 
w  dietro  il  suo  tormento...  Per  qual  fatale  inconseguen- 
»  za,  domanda  Forget,  il  marinaro,  che  non  pensava 
»  guari  che  al  soggiorno  ed  alle  delizie  delle  città  , 
»  se  ne  disgusta  cosi  presto,  e  non  più  desidera  che 
»  correre  altri  pericoli,  e  provare  nuove  miserie?  La 
»  sua  anima,  avvezza  alle  forti  emozioni,  trova  tutto 
«  insipido  e  monotono  in  un’  esistenza  invariabile  e 
»  calcolata  per  1*  avvenire  felice,  se  allora  non  si  ri- 
y>  piega  su  se  siessa  !  —  Questa  monomania  attacca 
»  sovra  tutto  gl’individui  dotati  di  quell’ attività  ino- 
»  rale  ,  che  è  il  mobile  delle  più  belle  azioni  ,  e  de’ 
x>  più  funesti  errori.  »» 

I  naviganti,  e  particolarmente  gli  ufficiali,  perchè 
più  colti  nello  spirito,  vanno  ancora  soggetti  all’ ipocon¬ 
dria  in  que’  lunghi  viaggi,  in  quelle  crociere  insipide, 


superiormente  discorse.  Lo  stato  loro  d’  inquietudine 
e  d’agitazione  non  potendo  durare,  senza  esaltare  il 
sistema  sensitivo  al  punto  di  far  credere  al  malato 
una  folla  di  mali  per  lo  più  immaginar) ,  i  quali  per 
lo  più  in  reali  si  cangiano. 

Vi  sono  professioni,  che  le  donne  predispongono 
all’  isterismo  :  ma  questa  loro  influenza  non  è  più 
la  stessa  per  l’ ipocondriasi.  Le  professioni  delle  donne 
non  sono  cotanto  variate,  che  negli  uomini  :  le  con¬ 
dannano  le  une  ad  una  fisica  e  quasi  compiuta  ina¬ 
zione;  altre  imprimono  direttamente  il  loro  sistema 
nervoso  :  ne’  quali  due  casi  sorge  la  predisposizione 
all’  isteria.  La  vita  monastica,  se  coincidesse  col  silen¬ 
zio  delle  passioni,  niuu  rapporto  avrebbe  di  causalità 
coll’isterismo^  ma  vi  concorrono  ben  altre  circostanze, 
che  quelle  eccitano  ed  intertengono.  Tale  erasi  l’osser¬ 
vazione  di  Forame  ;  per  la  qual  cosa  egli  è  facile  a 
concepire,  che  la  vita  monastica  sciolta  dalle  regole 
rigorose  ,  e  sotto  un  cielo  ardente,  può  considerarsi 
come  predisponente  a  questa  malattia. 

Le  professioni ,  che  hanno  per  oggetto  i  piaceri 
de’  sensi  ,  quali  la  musica  ,  e  le  altre  belle  arti  con¬ 
tribuiscono  allo  sviluppo  dell’ isterismo. 

Con  ragione  si  è  annoverato  1’  irritazione  degli  or¬ 
gani  sessuali  fra  le  cause  dell’  isteria  ;  questi  organi  , 
primitivamente  eccitati,  reagiscono  sul  sistema  nervo¬ 
so  ,  cosi  che  nella  serie  delle  cause  lontane  dell’  iste¬ 
rismo,  ascrivere  si  deve  tutto  ciò,  che  può  affettare  il 
sistema  de’  nervi ,  ed  esaltare  1’  innervazione  genitale. 

Dimostra  1’  osservazione  ,  che  1’  ipocondriasi  è  meno 
frequentemente  ereditaria  delle  alienazioni  cosi  dette 
mentali ,  mentrecchè  le  isteriche  hanno  quasi  sempre 
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nè  loro  piti  propinqui  parenti  degli  isterici  ,  degli  epi¬ 
fille!  ,  de*  sordi  ,  de’  muti,  ecc.  E  ciò  spiegare  si  po¬ 
trebbe  in  questo  modo  ,  che  i  vizi  o  la  perfezione 
dell’organizzazione  sono  assai  più  facilmente  apprez¬ 
zabili  che  non  quelli  del  morale  *  e  che  se  l’  educa¬ 
zione  influisce  in  modo  palpabile  sull*  organismo,  as¬ 
sai  più  estesa  ma  male  apprezzata  ne  è  la  sua  in¬ 
fluenza  sul  morale. 

Aggredisce  V  ipocondria  di  preferenza  1*  uomo  in 
età  matura,  vale  a  dire,  quando  ha  conseguito  il  più 
alto  sviluppamento  dell’  intelletto;  mentre  che  1’  iste¬ 
rismo  non  coglie  le  donne ,  che  nel  periodo  della 
loro  vita  ,  detta  uterina  ,  dalla  pubertà  all*  età  critica. 
La  giovinezza  è  necessariamente  espansiva;  deve  essa 
spandere  su  tutto  ciò  che  la  circonda,  V  attività  della 
sua  anima.  La  quale  esistenza  laboriosa  nodrisce  le 
facoltà  mentali  dell’uomo:  ma  quando  col  progredire 
degli  anni  esso  si  trova  condannato  all’inerzia,  con¬ 
centra  allora  in  sè  siesso  le  proprie  facoltà,  non  più 
vive  che  di  rimembranze  che  lo  affliggono.  —  Onde 
si  sviluppi  1’  apparato  de’  sintomi  isterici,  bisogna  vi¬ 
ziata  sia  la  vitalità  de’  organi  ,  che  ne  sono  sede  :  i 
fenomeni  di  questa  vitalità  speciale  nelle  donne,  comin¬ 
ciano  più  tardi  ,  e  terminano  più  presto  della  vita 
generale.  Democrito  scrivea  assennatamente  ad  Ippo - 
orate,  che  l’affezione  isterica  deve  al  sistema  uterino 
riferirsi.  Quando  nell’  economia  nullo  rimane  que¬ 
sto  sistema,  ravvicinasi  allora  la  donna  alla  natura 
dell’  uomo  ,  può  divenire  ipocondriaca  ,  ma  non  più 
isterica.  In  questo  caso  vi  sono  più  predisposte  le 
nubili,  perchè  nell’isolamento  del  celibato,  concentra¬ 
no  su  esse  stesse  i  propri  pensieri  e  tutte  le  loro  af- 
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fezioni.  Ep  perciò  sotto  questo  rapporto  differisce  eziaa* 
dio  1’  isterismo  dall’  ipocondriasi. 

Antichi  e  moderni  scrittori  ,  e  tra  questi  il  Villcr - 
may ,  sostengono  ,  che  le  medesime  cagioni  ,  che  nel 
sesso  inducono  1’  isteria  ,  fanno  scoppiare  nell’  uomo 
1’  ipocondria  :  conseguentemente  imprime  il  sesso  una 
modificazione  grandissima  nell’  espressione  de’  sintomi. 

Egli  è  vero  ,  che  I*  uomo  è  più  della  donna  sog¬ 
getto  alP  ipocondria  ,  ed  è  quasi  certo,  che  sono  le 
donne  esclusivamente  isteriche:  ma  ricercarne  conviene 
le  prove  ,  e  le  ragioni  :  e  queste  prove  ,  e  queste  ra¬ 
gioni  sono  affitto  contrarie  a  quelle  da  V illermay 
addotte,  il  quale  asserisce  essere  le  donne  estranee 
a  quelle  tumultuose  emozioni ,  che  scompigliano  Cini - 
macinazione  dell'  uomo  ,  epperciò  meno  esposte  esse 
sono  alC  ipocondria  ;  falso:  l’uomo  e  la  donna  pro¬ 
vare  possono  le  medesime  passioni,  ma  hanno  que¬ 
ste  un  carattere  diverso  in  ragione  del  sesso  :  sono 
le  passioni  nell’uomo  gravi,  calcolate,  e  quasi  sem¬ 
pre  dall’interesse  sostenute:  nelle  donne,  sono  dolci 
le  passioni,  o  violente,  pacifiche  o  tumultuose,  amare 
od  inebbrianti. 

Vuole  Roussel  le  donne  non  abbiano  passioni  for¬ 
ti,  perchè  analoghe  non  sarebbero  alle  loro  costitu¬ 
zioni  ,  come  se  il  grado  di  sensibilità  morale  ed  in¬ 
tellettuale  andasse  di  ragguaglio  colla  robu'tezza  fisi¬ 
ca  ;  lo  che  è  contradeletto  dall*  osservazione  e  dalla 
esperienza  ,  le  quali  insegnano,  che  le  passioni  stanno 
in  ragione  del  modo  di  sentire  ,  le  quali  sono  tanto 
più  violente  ,  eh’  evvi  maggiore  sensibilità  ;  e  che  è 
lungi  dall’essere  veritiera  l’asserzione  di  alcuni  recenti 
fisiologi,  che  l’umano  intendimento  sviluppisi  o  s’af- 
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fievolisca  essenzialmente  in  noi  a  seconda  dello  sviluppa* 
mento  od  alterazione  de’  nostri  organi;  imperciocché  gli 
esseri,  in  apparenza  i  più  deboli,  sono  pur  quelli,  ove  il 
fuoco  della  vita  mostrasi  con  maggiore  apparenza,  ove 
una  specie  di  febbre  intellettuale  sembra  divorarli. 

Se  si  cerca  a  paragonare  ,  dice  CondorceL  ,  l’ener¬ 
gia  morale  delle  donne  a  quella  degli  uomini,  aven¬ 
dosi  riguardo  agli  effetti  inevitabili  dell' ineguaglianza 
con  cui  trattati  furono  ambo  i  sessi  dalie  leggi  ,  dalle 
istituzioni,  dai  costumi  ,  dai  pregiudicu  e  se  si  fermi 
quindi  io  sguardo  sui  numerosi  esempli  ,  che  diedero 
le  donne  di  disprezzo  della  morte,  o  del  dolore, 
della  costanza  loro  nelle  risoluzioni  ,  o  ne’  sentimenti 
d’  intrepidezza  ,  di  coraggio,  di  spirito,  o  di  grandezza 
d’  animo  ,  si  vedrà  che  si  è  ben  lungi  dall’  avere  la 
prova  di  questa  pretesa  loro  inferiorità  Ricercare  non 
deesi  nel  grado  di  violenza  della  passioni  la  cagione 
dell’  ipocondria  ,  ma  bensì  nel  carattere  di  queste 
stesse  passioni.  Nelle  passioni  dell’  uomo  trovasi  sem¬ 
pre  più  d’  egoismo  ,  che  non  in  quelle  delle  donne  , 
le  quali  sono  assai  più  disinteressate  ,  e  se  le  loro 
passioni  sono  forti  e  veementi  ?  non  io  sono  però 
mai  per  egoismo. 

Dicevamo  le  donne  essere  solo  soggette  all’  isteri¬ 
smo  :  dunque  non  sarebbevi  identità  coll’  ipocondria- 
si  :  e  se  riflettiamo  alla  natura  diversa  delle  idee  e 
delle  passioni  nell’  uomo  e  nella  donna  conte  predi¬ 
sposizione  ,  ricavi  imo  una  novella  differenza  tia  que¬ 
ste  due  malattie. 

Se  il  temperamento  molto  influisce  sullo  sviluppo 
dell’  isteria  ,  non  cosi  è  dell’  ipocondria  •  impercioc¬ 
ché  è  assurdo  ,  che  il  carattere  morale  corrispondere 
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debba  costantemente  al  temperamento.  Le  determi¬ 
nazioni  dell’  intelletto  sono  indipendenti  piu  che  noi 
si  pensi  ,  dagli  organi  ,  sebbene  la  costituzione  orga¬ 
nica  sia  talvolta  la  sorgente  di  alcune  inclinazioni  ,  e 
queste  diano  alie  idee  una  certa  tinta  ed  una  parti¬ 
colare  modificazione  •  predispone,  all’opposto,  all’iste¬ 
rismo  il  temperamento.  Intatti  ,  una  lesione  morale 
avere  non  può  la  sua  predisposizione  che  nell’  influen¬ 
za  degli  esterni  oggetti,  che  direttamente  agiscono  sul- 
1’  intelletto  ;  ben  altrimenti  dell’  isteria  ,  che  in  ultima 
analisi  non  è  che  il  prodotto  d’una  eccessivamente  ner¬ 
voso-sanguigna  costituzione  ,  e  1’  esperienza  addimo¬ 
stra  1’  ipocondria  cogliere  qualunque  temperamento  , 
mentrecchè  per  l’isterismo  evvi  unità  di  temperamento. 

Il  genere  d’  alimenti,  sarebb’esso  una  cagione  pre¬ 
disponente  dell’  ipocondria?  Per  certo  ,  che  un  qua¬ 
lunque  errore  dietetico,  l’ingestione  di  bevande  fred¬ 
de  diacciate  quando  si  è  grondanti  di  sudore  ,  una 
mensa  troppo  lauta  ,  i  pasti  copiosi,  le  contenzioni 
di  spirito  pendente  la  digestione  ,  i  troppo  frequenti 
digiuni  ,  le  acque  di  cattiva  qualità,  divenire  possono 
cagioni  predisponenti  di  qualunque  morbo  ,  epperciò 
anche  dell’  ipocondriasi  ,  ma  non  mai  questa  produr¬ 
ranno  a  preferenza.  Altrimenti  si  è  del  genere  d’  ali¬ 
menti  nell*  isterismo  ,  la  cui  influenza  è  marcatissima, 
comechè  risegga  esso  in  una  particolare  offesa  di 
nervi:  è  ovvio  a  concepirsi  ,  come  il  vitto  nutriente, 
calefaciente,  in  concorso  coll’  inerzia  e  coll’  ozio  ,  ov¬ 
vero  i  digiuni  ,  1’  uso  di  cibi  non  riparatori,  agiscano 
in  modo  speciale  sul  nervoso  sistema  ,  e  predispon¬ 
gano  agl’  isterici  accidenti. 

Noi  discorrevamo  ali’  art.°  sesso,  ciò  che  intendere 


si  deve  dell’  influsso  delle  passioni  nella  produzione 
dell’ipocondria,  e  dell’  isterismo.  Gli  autori  tutti  ram¬ 
mentano  le  passioni  quali  cagioni  predisponenti.  Niuno 
ebbe  queste  co  nsi  derate  sotto  il  punto  di  vista  il  più 
proficuo  ;  che  anzi  incontrasi  nelle  loro  trattazioni  da 
quando  in  quando  deile  contraddizioni  ,  e  degli  er¬ 
rori.  Non  v*  ha  dubbio  ,  che  le  passioni  concorrono 
alla  predisposizione  dell’  ipocondriasi  ,  ma  esaminare 
conviene  queste  ,  quando  nascono  dai  nostri  sociali 
rapporti,  le  quali,  comechè  siano  numerose  ,  devonsi 
ciò  non  di  meno  considerare  in  questo  senso ,  cioè , 
che,  come  dice  Fautore  ,  «  estranee  ai  rozzi  appetiti 
dell’  organizzazione  sollevano  esse  lo  spirito,  svilup» 
pano  le  sue  facoltà  ,  e  sono  gli  elementi  attivi  ,  vi¬ 
tali  ,  per  così  esprimerci  ,  dell’  incivilimento.  Consi¬ 
derate  così,  in  un  modo  generale,  egli  è  facile  lo  scor¬ 
gere  ,  che  esse  predispongono  l’uomo  alle  lesioni  del- 
F  intelletto  :  ora  si  è  in  questo  senso  ,  che  concepire 
è  d’uopo  l’influenza  delle  passioni;  quest'* influenza 
è  analoga  a  quella  de’  climi  ,  delle  politiche  costitu¬ 
zioni  ,  delle  scienze,  dell’  industria  ecc.  ;  essa  è  am¬ 
pia  ,  lo  ripeto  ,  e  non  costituisce  ,  che  una  lontana 
predisposizione.  » 

Le  passioni  dunque,  come  cause,  somministrano  no¬ 
tevoli  differenze  tra  1’  ipocondria  e  V  isterismo. 

Chi  ebbe  passioni  ,  può  benissimo,  ancorché  estin¬ 
te  ,  divenire  ipocondriaco.  Una  causa  meramente  lon¬ 
tana  ne  sono  queste  passioni  *  di  fatti,  gli  egoisti,  che 
non  sentono  veruna  passione,  cadono  soventi  nella 
ipocondria  •  ma  questa  malattia  è  allora  piuttosto  l’ef¬ 
fetto  di  altre  cause  occasionali  ,  che  altrove  indiche¬ 
remo;  verità  scorta  d’  altronde  da  Reveillon  ,  invano 
da  altri  contestata. 


L’isler’.smo,  all’incontro,  è  frequentemente  determi* 
nato  dalle  passioni,  e  sovrattutto  da  quelle  di  pronta 
azione  e  vivaci. 

Parecchie  osservazioni  da  Tissot  prodotte  siccome 
effetto  di  masturbazione ,  non  altro  si  sono  che  veri 
esempli  d’  ipocondriasi  ij  ad  eccezione  del  male  ver¬ 
tebrale  di  Pott  ne’  fanciulli ,  che  s’  addonano  all’ona¬ 
nismo,  questo  non  ebbe  verun*  influenza  nella  pro¬ 
duzione  dell’  ipocondria;  e  tutt’  al  più  si  può  dire  l’o¬ 
nanismo  non  essere  stato  che  una  causa  morale  del- 
1’  ipocondria  ,  in  ciò  che  il  malato  appoggiavasi  su 
quest’  ultima  circostanza  per  confermarsi  nelle  idee 
del  proprio  suo  male.  D’  altronde  ,  quest’  abitudine 
iniqua  ,  quando  fosse  continua  ,  predisporre  da  lungi 
potrebbe  all’  ipocondria  per  le  pratiche  solitarie  cui 
conduce  ,  per  le  riflessioni  sulle  perdite  di  sperma  , 
sul  temperamento  alterato,  ecc.,  che  si  risvegliano  ,  e, 
finalmente  ,  perchè  cotesti  individui  occupansi  inces¬ 
santemente  de’  propri  organi  ,  allettati  prima  dalla  cu¬ 
riosità  e  dal  piacere  ,  e  più  tardi  indotti  dal  penti¬ 
mento  e  dalla  paura. 

Lo  stesso  Tissot ,  fra  le  prime  cagioni  dell’  isteria, 
annovera  la  masturbazione  ,  e  dopo  di  lui  parecchi 
altri  Autori  assennatamente  ,  perchè  questa  cagione, 
d’  assai  evidente  azione,  direttamente  agisce  sugli  or¬ 
gani  di  Ila  generazione.  Inutile  è  1’  addurne  quivi  le 
ragioni  e  le  prove.  Però  1’  isteria  da  questa  cagione 
prodotta,  parve  agli  Autori  di  un  carattere  particolare; 
le  dierono  il  nome  d’  isteria  libidinosa. 

Non  v’  ha  nulla  di  più  importati. e  a  conoscere,  che 
le  diverse  influenze  dell’  idiosincrasia ,  la  quale  è  una 
cagione  talvolta  cotanto  predisponente  ,  che  modifica 


1’  azione  delle  cause  morbifiche  in  guisa,  che  induce 
a  preferenza  lo  sviluppo  di  questa  malattia.  Seuza  co¬ 
noscere  le  gradazioni  e  le  diversità  delle  idiosincrasie, 
noi  ispiegare  non  potressimo  le  differenze  d’  effetto 
delle  medesime  cause  ne’  diversi  individui. 

Quest’  idiosincrasia  ,  riguardo  alle  due  malattie  in 
discorso,  appellare  potrebbesi  suscettibilità  ,  una  ipo¬ 
condrìaca :,  ed  isterica  l’altra,  o,  per  meglio  dire,  una 
morale  e  1’  altra  nervosa. 

Perchè  le  cause  occasionali  risveglino  i  sintomi 
ipocondriaci,  e  gl’isterici,  conviene  vi  sia  quest’atti¬ 
tudine,  la  quale  sarà  ora  originaria,  ed  ora  acquisita, 
ovvero  indotta  dalle  cause  predisponenti.  Quivi  dun¬ 
que  non  più  trattasi  di  queste,  ma  soltanto  del  loro 
risultato,  che  costituisce  la  suscettibilità. 

Quest’ innata,  od  acquisita  idiosincrasia,  trasse  in  er¬ 
rore  gli  Autori  rispetto  la  realtà  delie  cagioni  attri¬ 
buite  all’  ipocondria  ed  all’  isterismo.  Quest’  idiosin¬ 
crasia  fa,  che  moti  violenti  del  corpo  inducano  l’ ipo¬ 
condria;  che  un  accesso  di  collera  ,  ai  dire  di  Fil- 
lermay,  la  faccia  scoppiare.  Dall’ idiosincrasia  pertanto 
emana  la  modificazione  de’  risultati  delle  cause ,  la 
quale  con  ogni  attenzione  istudiare  si  dee  per  ben 
conoscerne  la  grandissima  influenza. 

C,  Cause  determinanti  dell ’  ipocondria  e  dell’  iste¬ 
rismo. 

L’  influenza  delle  cagioni  superiormente  disaminate 
non  altro  induce  ,  che  una  predisposizione  all’  ipo¬ 
condria  ed  all’  isterismo.  Ora  accade  una  di  queste 
due  cose  :  o  le  cause  predisponenti  continuando  ad 
agire,  determinano  la  malattia:  ovvero,  queste  stesse 
cause  intertengono  la  predisposizione,  e  non  vi  vuole 
che  una  causa  occasionale  perchè  si  svolga  la  malat¬ 
tia.  Ma  quali  si  sieno  queste  cagioni  ,  caddero  gli  Au¬ 
tori  ne’due  estremi,  a  detrimento  del  diagnostico  de’ 
morbi  in  questione.  Imperciocché,  nella  serie  di  que¬ 
ste  cause  per  essi  addotte,  annoverano  invariabilmente 
per  1’  ipocondria  e  1’  isteria  ,  la  ripercussione  d’  un 
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esantemi»,  cf  u»  erpete,  la  soppressione  d?  un'  emor¬ 
ragia  abituale  ,  1’  omissione  d’  un  salasso  ,  il  pronto 
raffreddamento,  l’errore  nel  pasto,  l’ingestione  di 
bevande  diacciate,  ecc.,  senza  darsi  la  menoma  briga 
d’  esaminarne  il  modo  d’  azione  ,  e  quale  rapporto 
serbino  co’  sintomi  determinati. 

Altri  Autori  poi  ,  che  ammisero  un  piccolo  numero 
di  cagioni  più  particolari  ,  partirono  da  un  sistema 
iooletico.  La  scuola  fisiologica,  per  atto  d’  esempio  , 
sostiene,  che  queste  due  malattie  non  sieno  che  se¬ 
gni  di  cronica  gastrenterica  irritazione,  la  quale  agi¬ 
sce  sovra  un  cervello  all’  irritazione  predisposto.  Al- 
1’  incontro  Georget  ,  tutti  riferendo  al  cervello  i  sin¬ 
tomi  delle  medesime  ,  circoscrive  le  cagioni  occasio¬ 
nali  a  quelle  poche  ,  che  dilettamente  influiscono  sul 
cervello.  Erroneo  affatto  si  è  un  tal  modo  d’  investi¬ 
gazione  di  coteste  cagioni. 

Dall’  analisi  filosofica  delle  cause  occasionali  per¬ 
verremo  anzi  tutto  a  distinguere  il  modo  d’  azione 
delle  modesime  ,  e  nozioni  positive  ricaveremo  sui- 
1’  ipocondria  e  sull’isterismo,  e  nello  stesso  tempo  mo¬ 
tivi  eootrarj  alla  pretesa  loro  identità. 

Le  cause  occasionali  dividere  devonsi  in  due  classi; 
in  cause  generali  ,  le  quali  ,  date  le  predisposizioni  , 
determinano  quasi  tutte  le  malattie  :  nel  qual  no¬ 
vero  sono  le  vicende  atmosferiche  ,  la  retrocessione 
d’  esantemi  ,  ecc.  ,  ecc.  :  comprende  1’  altra  classe  le 
cause  speciali  ,  che  più  questa  che  un’  rdtra  malattia 
risvegliano  ^  rimarcasi  nella  ioro  azione  un  carattere 
di  specialità,  in  guisa,  che  presistendo  un’idiosincrasia 
analoga,  non  mancano  di  sviluppare  una  speciale  ma¬ 
lattia. 

Ora  è  essa  generale  Pindole  delle  cause:  nulla  de¬ 
pone  contro  1’  identità  o  differenza  delle  due  malat¬ 
tie:  se  è  speciale,  all’opposto,  noi  vedremo,  non  esser 
le  medesime  per  I’  ipocondria,  e  per  l’isterismo;  ep- 
prrciò  non  vagliono  a  determinare  indistintamente  or 
1  una  or  V  altra  malattia. 


Confondendo  talvolta  gtì  effetti  eolie  cause ,  al¬ 
cuni  notarono  fra  le  occasionali  dell’  ipocondria  il  pro¬ 
fondo  cordoglio:  Di  certo,  che  I’  ipocondriaco  in  prin¬ 
cipio  è  travagliato  da  amaritudini}  che,  occupato  de’ 
propri  mali,  non  prova  più  verun  piacere:  ma  non  si 
può  dire  che  il  cordoglio  abbialo  ammorbato}  egli  è 
piuttosto  una  causa  necessaria  e  lontana,  la  quale,  in 
certi  casi  ,  coadju va  fazione  deile  altre  cagioni  :  Leti 
diverso  si  è  V  effetto  d’uno  stato  abituale  di  tristezza, 
il  quale  d’altronde  è  predisponente  e  non  occasionale: 
predisponente,  in  quanto  che  per  esso  segregasi  in 
qualche  modo  l’  individuo  dalla  società,  ponendolo  di 
continuo  in  faccia  a  se  stesso.  Laonde,  se  dopo  una 
violenta  e  trista  emozione  sviluppasi  tosto  i’  ipocon¬ 
dria,  noi  dobbiamo  quella  considerare  non  altrimenti 
che  come  causa  generale,  la  quale  non  ha  verun  rap¬ 
porto  cogli  accidenti  derivati  ,  ma  coincise  sempli¬ 
cemente  colle  altre  circostanze. 

Le  morali  affezioni,  l’amore  contrariato,  lo  spavento 
e  simili,  entrano  ancor  essi  nella  serie  delle  cause  del- 
T  isterismo  :  non  meritano  però  tutte  il  titolo  d’  occa¬ 
sionali  ,  poiché  non  sono  da  ritenersi  per  tali  ,  che 
quelle  vive  ed  istantanee  emozioni,  le  quali  agiscono 
direttamente  sul  sistema  senziente,  che  fanno  impres¬ 
sione  sull' uomo  e  ne’suoi  organi,  senza  ciie  l’anima 
abbia  tempo  di  percepirle;  in  una  parola,  quelle  che 
agiscono  più  particolarmente  sull’innervazione,  che  non 
su!!{  immaginazione,  sono  da  reputarsi  cagioni  occa¬ 
sionali  dell’isterismo,  le  quali  d’altronde  nulla  va¬ 
glio  n o  nella  produzione  dell’ipocondria}  e  tant’  è  che 
Reveìllon  non  a  torto  credette  di  dover  negare  1’  in¬ 
flusso  delle  passioni  sull’ipocondria}  perchè,  se  si  con¬ 
siderano  nel  vero  loro  senso,  lungi  dal  determinarla  * 
noi  vediamo  ,  che  esse  concorrono  a  guarirla,  produ¬ 
cendo  forti  e  durevoli  distrazioni,  per  cui  distogliesi 
il  malato  dalle  funeste  sue  idee. 

Nell’  etiologia  delle  due  malattie  occupano  un  po¬ 
sto  le  veglie  ostinate ?  lo  studio  eccessivo ^  e  ìé  coti1’ 
tracie  là. 
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Le  prime,  per  le  loro  anioni  sul  sistema  senziente, 
favoriscono  Y  isterismo.  L’  intenso  studio  predispone 
alle  mentali  aberrazioni  ,  per  una  fallace  direzione 
dello  spirito  nella  applicazione,  oltre  le  forze  naturali. 
Quelle  contrarietà  poi,  che  scuotono  validamente  lo 
spirito  delle  giovani,  suscitare  possono  molte  nervose 
malattie  ,  epperciò  i’  isteria  :  se  per  1’  opposto  sono 
esse  turbolente  e  litigiose,  e  se  intertengono  uno 
stato  abituale  di  mestizia  ,  sono  più  atte  a  determi¬ 
nare  organiche  offese,  e  singolarmente  la  tisi  tuber¬ 
colosa  ,  come  ebbe  1’  illustre  Laennec  dimostrato. 

La  soppressione  de’  rnenstrui,  non  è  che  una  causa 
generale,  si  dell’ipocondria,  che  dell’isterismo.  Soventi 
sopprimonsi  in  un  subito  e  manifestasi  1’  isteria  ;  ma 
questa  soppressione  è  un  fenomeno  precursore,  e  non 
una  causa  della  malattia:  altre  fiate  vi  coincide  sem¬ 
plicemente  ,  imperciocché  si  potè  lo  scolo  ristabilire, 
senza  che  i  sintomi  isterici  si  dileguassero.  La  men- 
struazione  è  un  fenomeno  tutto  vitale,  sotto  l’imme¬ 
diata  dipendenza  dell’  innervazione.  Quando  cessa  di 
repente  questa  emorragia,  conviene  credere  preesista 
una  alterazione  nell’  utero  ,  epperciò  non  è  che  ua 
prodromo  isterico. 

Intanto  ,  la  massima  parte  de’  medici  dello  scorso 
secolo  andavano  persuasi,  che  1’  alterazione  delle  fun¬ 
zioni  dell’  utero  induce  1’  isterismo  ;  epperciò  colloca¬ 
vano  nell’  ordine  delle  cause  occasionali  la  tardanza, 
la  soppressione  ,  la  ritenzione,  o  la  diminuzione  della 
mestruazione,  la  sua  cessazione  spontanea  ,  od  acci¬ 
dentale,  tarda,  o  prematura  ;  le  metrorragie  steniche, 
od  asteniche,  lo  scolo  leucorroico,  ecc.  L’enumerazione 
di  cotali  cagioni  riposa  benissimo  sui  fatti  ,  ma  non 
è  ragionata;  perchè  provare  conviene,  che  questi  fatti 
stati  non  sieno  semplicemente  accidentali  ,  e  dimo¬ 
strare  in  pari  tempo  i  rapporti  ,  che  esistono  tra  essi 
ed  i  fenomeni  morbosi.  Per  atto  d’  esempio  ,  la  sop¬ 
pressione  de’  rnenstrui  non  ci  chiarisce  punto  la  na¬ 
tura  dell’isteria*  questa  causa  la  è  tanto  generale, 
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che  non  v*  ha  malattia  di  donna  j  che  a  quella  non 
venga  attribuita. 

Incolpare  solevano  gli  antichi  le  atmosferiche  co¬ 
stituzioni  ;  non  valsero  però  queste  mai  a  rendere 
epidemica  1’  ipocondria.  Tutt’  al  più  il  vario  grado  di 
temperatura  e  le  sue  vicende,  producono  un  qualche 
reale  effetto,  a  seconda  dell’ importanza  e  delle  idee, 
che  vi  attacca  P  ipocondriaco.  Se  questi  pensa  ,  che 
il  freddo  od  il  caldo  gli  nuoca  ,  sia  che  questa  idea 
gii  venga  spontanea  ,  sia  che  il  medico  gliela  abbia 
ispirata,  egli  è  certo,  che  sentesi  peggiorare  i  suoi 
mali. 

Sebbene  le  isteriche  affezioni  non  vadano  soggette 
al  genio  delle  atmosferiche  costituzioni  ,  vedesi  ciò 
non  di  meno  un’  alta  temperatura  produrre  effetti 
potentissimi  sul  sistema  nervoso  delle  donne  già  pre¬ 
disposte. 

In  ultima  analisi,  si  può  dire  mera  ipotesi  lo  stabi¬ 
lire  ,  che  le  stagioni  ,  la  varia  temperatura  ,  ed  il 
genio  delle  costituzioni  deli’  atmosfera  determinino 
1’  ipocondria  ;  quando  che  è  ovvia  osservazione  ,  che 
P  alta  temperatura,  e  singolarmente  lo  stato  elettrico, 
ha  nno  molta  relazione  colle  funzioni  e  cogli  organi 
che  sono  sede  dell’  isterismo. 

Una  causa  tutta  speciale  e  potentissima  dell’  ipo¬ 
condria,  si  è  la  lettura  di  libri  di  medicina.  Cosa  sin¬ 
golare  ,  dice  PÀutore  ,  che  P  immagine  reale  delle 
malattie  fa  un’impressione  più  viva,  ma  meno  vizio¬ 
sa  ,  che  la  lettura  delle  loro  descrizioni. 

Derivano  da  questa  lettura  una  di  queste  due  co¬ 
se  ;  P  invasione  dell’ipocondria  nel  predisposto,  o,  se 
già  esiste  il  male  ,  il  suo  peggioramento. 

G.  G.  Rousseau  fu  eminentemente  ipocondriaco  , 
indi  melanconico.  Ecco  le  proprie  sue  parole  : 

a  Però  la  mia  salute  non  ristabi S i vasi  :  ero  pallido 
come  un  morto,  e  magro  come  uno  scheletro;  i  battiti 
delle  mie  arterie  erano  terribili  ,  ecc.  Per  finirmi  , 
avendo  nelle  mie  lettura  fati’  entrare  un  poco  di  fìsio- 


logia  ,  mi  posi  a  studiare  1'  anatomia  ;  e  passando  in 
rivista  la  moltitudine  ,  ed  il  giuoco  delle  parti  com¬ 
ponenti  della  mia  macchina  ,  m’  aspettava  a  sentire 
sconquassarsi  tutto  questo  venti  volte  al  giorno.  Lun¬ 
gi  dallo  stupire  di  trovarmi  moribondo  ,  io  l’era,  che 
potessi  ancor  vivere  ,  e  non  leggeva  la  descrizione 
d’  una  malattia  ,  che  non  credessi  la  mia.  lo  sono 
sicuro  ,  che  se  non  fossi  stato  infermo  ,  lo  sarei  di¬ 
venuto  da  questo  fatale  studio.  Trovando  in  ogni 
malattia  i  sintomi  della  mia  ?  credeva  averle  tutte  ,  e 
ne  rilevai  un’  altra,  assai  più  crudele  ancora ,  di  cui 
credeva  essermi  fatto  libero  j  la  fantasia  di  guarire. 
Ella  ne  è  una  difficile  ad  evitare  ,  quando  si  leggono 
libri  di  medicina.  A  forza  di  cercare  ,  di  riflettere  , 
di  paragonare,  andava  immaginandomi  ,  che  il  mio 
male  si  fosse  un  polipo  al  cuore  ,  ed  un  medico  fu 
lui  stesso  colpito  da  questa  idea  ». 

Ma  allorché  il  filosofo  di  Ginevra  cosi  scriveva  , 
era  guarito  deli’  ipocondria  ,  ed  invece  tra vagliavalo 
la  più  nera  melanconia,  perché  diceva  essergli  venuta, 
assai  più  crudele  dello  stesso  morbo  ,  la  fantasia  di 
guarire. 

Vuoi  tu  discernere  un  ipocondriaco  dal  melanconi¬ 
co  ?  Abbine  il  criterio.  Crede  quello  possibile  la  sua 
guarigione,  vuole  ad  ogni  costo  guarire,  divora  libri 
di  medicina,  consulta  quanti  medici  gli  si  incontrano^ 
quando  il  melanconico  ha  tutti  questi  in  isdegno  e 
disprezzo.  Tiberio  e  Luigi  II  diconsi  melanconici  dagli 
istorici.  Esaminate  quale  fiducia  ponessero  nel  pro¬ 
prio  medico  ,  e  vedrete  melancomco  Tiberio  ,  che  ri¬ 
fiutava  sino  agli  ultimi  istanti  di  vita  ogni  soccorso 
dell’  arte  ,  perchè  diceva  P  uomo  a  3o  anni  essere  il 
proprio  medico.  Ipocondriaco  altrimenti  era  Luigi  , 
che  tanta  fede  aveva  nel  medico  ,  che  non  osava  al¬ 
lontanarlo  un  passo  da  sé. 

jNulla  può  sulP  isterismo  la  lettura  di  libri  di  medi¬ 
cina  ;  onde  diversa  ti  aluce  ancora  P  essenza  delle  due 
malattie.  QueTibr»  che  influiscono  sulPipocondria,  risve- 


gliano  idee  erronee,  timori  chimerici,  parlano  in  una 
parola  allo  spirito  :  se  per  avventura  ve  ne  ha  di 
quelli  che  producono  1’  isterismo,  si  sono  i  romanzi, 
ed  in  ispecie  certi  romanzi  fisiologici  ,  che  scuotono 
fortemente  le  costituzioni  già  predisposte,  e  solleticano 
grandemente  1’  immaginazione  de’  giovani. 

Il  timore  d'  essere  affetto  da  malattie  gravissime  è 
pure  ,  a  giudizio  di  qualche  autore  ,  una  causa  d’ i- 
pocondriasi  :  ma  si  confuse  1’  effetto  colla  causa.  Chi 
prova  questo  timore,  è  già  ipocondriaco.  Nullameno, 
con  ragione  dice  Georgetj  una  causa  occasionale  di 
questo  male  nelle  donne  essere  la  perdita  della  bel¬ 
lezza  ,  e  la  lunga  successione  degli  anni  :  perchè  ta¬ 
lune,  da  amor  proprio  acciecate,  credono  opera  d’un 
male  ciò,  che  è  operato  dagli  anni:  le  loro  inquie¬ 
tudini  s’accrescono  talora  a  segno,  da  costituirle  ipo¬ 
condriache. 

Un’  occasione  deli’ ipocondria,  anche  maggiore  delia 
lettura  di  libri  medici,  si  sono  le  eccessive  sollecitu¬ 
dini  delle  persone  ossequiose  che  vi  attorniano ,  le 
quali  mostrano  d’  allarmarsi  allo  stato  della  vostra 
fisionomia,  all7  irregolarità  del  vostro  appetito,  e  va 
dicendo.  Queste  sollecitudini  ,  per  poco  siate  predispo¬ 
sti,  vi  fanno  prendere  parte  a  queste  loro  paure;  co¬ 
minciate  a  meravigliare  della  vostra  pallidezza,  della 
debolezza  e  lentore  delle  vostre  digestioni,  eco.,  ecc,, 
per  li  quali  vostri  riflessi  ,  col  tempo  diventate  ipo¬ 
condriaco. 

Possono  similmente  accagionare  1’  isterismo  le  sol¬ 
lecitudini  ,  ma  sono  queste  d’altro  genere;  si  sono 
le  sollecitudini  premurose  e  dilicate,  che  ammolliscono 
le  nervose  costituzioni,  e  le  condannano  all’inerzia^ 
si  sono  quelle  attenzioni  officiose  ,  che  prevengono 
tutti  ì  desiderj  ,  soddisfatti  ì  quali  sorge  il  bisoguo  di 
novelle  sensazioni. 

Finalmente,  fra  le  cause  occasionali  le  più  frequenti 
delle  due  malattie  ,  e  sovra  tutto  dell’  ipocondria  ,  si 
è  una  specie  di  contagio  morale  ,  una  propagazione 


568 

indotta  da  una  serie  d’ idee  e  di  rifllessioni  partico¬ 
lari  in  quegli  individui,  che  mantengono  sociale  com¬ 
mercio  cogli  ipocondriaci.  Indipendentemente  dal  fasti¬ 
dio  e  dal  tormento,  che  producono  le  continue  loro 
lagnanze,  egli  è  pericoloso  ai  predisposti  di  convivere 
seco  loro  ;  perchè  ponendoti  tu  in  contatto  con  un 
ipocondriaco,  le  vostre  idee  s'armonizzano  natural¬ 
mente  •  compiangete  entrambi  i  propri  mali  reali  od 
immaginai]  ,  ne  cercate  le  cagioni  j  v?  affannate  della 
loro  violenza  ,  della  loro  durala  e  delle  loro  conse¬ 
guenze;  e  peggio  si  è  che  tu  rivolgi  su  te  stesso  que-» 
sti  pensieri  ;  tanto  più  che  1’  ipocondriaco  cerca  in¬ 
cessantemente  a  stabilire  comparazioni  tra  le  tue  e  le 
sue  sensazioni,  non  per  trovarvi  motivi  di  sicurezza  , 
ma  per  farti  nascere  dei  timori  ,  ed  oggetti  d’  inquie¬ 
tudine.  —  «  Questa  propagazione  è  tanto  più  efficace, 
che  va  diritto  alla  sorgente,  al  principio  dell’ ipocon- 
driasi. 

La  comunicazione  dell’isteria,  non  si  fa  per  com¬ 
mercio  con  donna  isterica  ;  basta  la  vista  sola  d’  un 
suo  parossismo.  Più  questo  è  gagliardo  e  spavente¬ 
vole,  più  pronta  ne  è  la  comunicazione.  Accade  del¬ 
l’isteria  non  altrimenti  che  dell’epilessia;  cadono  i  ma¬ 
lati  all’  istante  in  convulsioni.  Quivi  Y  immaginazione 
entra  per  nulla  :  i  sensi  sono  profondamente  scossi  , 
ed  alterata  soltanto  1’  innervazione  :  evvi  benissimo 
percezione,  ma  T  anima  in  questo  caso  non  è  più 
un  agente  attivo  :  fu  questa  con  violenza  ed  istanta¬ 
neamente  percossa  :  nulla  v7  è  rimasto  in  essa  :  in  una 
parola,  l’anima  nulla  fece,  niuna  parte  vi  prese  nella 
produzione  di  questo  male. 


(  Sarà  continuato .  ) 
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Nuove  Ricerche  intorno  la  fisiologia  del  fe¬ 
gato  9  ecc.3  ecc.;  di  Beniamino  Voisin. 

( Seguito  della  pag.  5 18  del  precedente  Volume). 

Ne,  primo  articolo  si  è  rietto  di  alcune  nuove  ricerche  di 
M.  Voisin  intorno  la  fisiologia  del  fegato,  e  l'uso  della  bile; 
nel  presente  diremo  de’  sgoi  pensamenti  sopra  la  digestione 
in  generale. 

L’alimento  diviso  dalla  masticazione,  imbevuto  di  saliva,  e 
di  succhi  mucosi,  non  subisce  semplicemente  un  cambiamento 
meccanico  ,  ma  bensì  una  vera  alterazione  prodotta  da  quel 
fluido,  che  ha  grandissima  analogia  col  succo  gastrico  e  la  cui 
azione  è  perfettamente  la  stessa.  Impropriamente,  per  dar  ra¬ 
gione  della  digestione  stomacale  ,  si  ricorse  alla  triturazione  , 
alla  cozione  ,  alla  fermentazione  ;  di  tal  maniera  non  si  arri¬ 
verà  che  a  dare  una  idea  inesatta  di  una  funzione  organico¬ 
vitale,  che  è  al  di  sopra  delle  leggi  puramente  fisiche,  A  noi 
basta  di  sapere,  che  il  succo  gastrico,  unitamente  allo  stoma¬ 
co,  produce  la  chimificazione.  Ditfatti  ,  l’alimento  è  il  corpo 
straniero,  che  l’economia  va  ad  appropriarsi;  lo  stomaco,  è 
l’organo  al  quale  questa  importante  funzione  è  commessa;  il 
succo  gastrico,  il  mezzo  per  cui  la  funzione  stessa  si  compie. 

Non  convengono  i  fisiologi  sull’  origine  di  questo  fluido  ; 
alcuni  lo  negano  ,  e  vogliono  che  non  sia  altro  fuorché  la 
saliva  messa  in  serbo  per  la  chimificazione  ;  altri  invece  lo 
considerano  come  il  prodotto  delle  secrezioni  perspiratorie  e 
follicolari  della  mucosa  dello  stomaco.  Secondo  1’  Autore  ,  si 
deve  tenere  la  via  di  mezzo  ;  poiché  ,  se  è  costante  la  pre¬ 
senza  della  saliva  nel  ventricolo  ,  non  è  meno  dimostralo  ef¬ 
fettuarsi  una  esalazione  mucosa  dalla  superficie  di  questo  vi¬ 
scere  ,  la  quale,  specialmente  al  momento  della  digestione,  è 
abbondantissima.  È  vero  che  Monlègre ,  fisiologo  distinto,  pre¬ 
tese  di  dimostrare,  con  valide  ragioni  ed  esperimenti,  la  man¬ 
canza  del  succo  gastrico  ,  ma  é  fuor  di  dubbio  che  questa 


secrezione  abbia  luogo  ,  come  ne  fanno  bella  prova  e  degna 
fede  le  recenti  esperienze  del  dott,  Pinci  ,  il  quale  (  potendo 
vomitare  a  suo  talento)  ad  ogni  boccone  sentiva  arrivar  nello 
stomaco  un  succo  particolare,  die,  sottoposto  alP  analisi  da 
Thènavd  e  Chevrcul  ,  presentò  lutti  i  caratteri  generalmente 
attribuiti  al  succo  gastrico.  I  vasi  stessi  dello  stomaco  nume¬ 
rosissimi,  fanno  evidentemente  conoscere  la  necessità  di  una 
secrezione  ,  e  siccome  nella  bocca  P  alimento  determina  un 
maggior  afflusso  di  saliva,  del  pari  giunto  allo  stomaco,  diventa 
un  particolare  agente  di  eccitamenti  ,  e  promuove  la  secre¬ 
zione  del  fluido  gastrico  ,  il  quale  ,  come  osservò  Chaussier  , 
non  è  sempre  identico  ,  ma,  a  seconda  della  natura  delP  ali¬ 
mento  ,  diversifica  non  s>»lo  nelle  diverse  specie  di  animali  , 
ma  anche  negli  stessi  individui.  Così  ,  a  modo  d1  esempio  ,  è 
acido  nel  fanciullo,  che  riceve  dal  laUe  la  sua  nutrizione j  per 
lo  contraiio,  quando  P  alimento  è  sufficientemente  irritante 
per  provocare  le  contrazioni  dello  stomaco,  non  è  che  dissol¬ 
vente,  mucoso,  debole,  o  leggermente  alcalino,  dotato  della 
facoltà  cP  inverdire  il  sciroppo  di  viole  e  tutti  i  colori  blcu. 
\  cgetabill. 

il  succo  gastrico  (dice  l’Autore)  come  pure  il  pancreatico, 
la  saliva  ,  ere.  ,  dipendono  affatto  da  una  influenza  nervosa  , 
poiché  gli  organi  secernenli  nr  modificano  la  quantità  e  le 
proprietà  chimiche  ,  secondo  la  diversa  impressione  che  rice¬ 
vono  dagli  alimenti  eglino  stessi.  La  qual  sentenza  trovasi 
in  opposizione  con  quanto  hanno  scritto,  particolarmente  del 
succo  gastrico,  i  moderni  fisiologi.  —  Ma  non  alia  sola  chimi- 
fìeazione  destinava  la  provvida  natura  questo  liquido  untuoso, 
bensì  a  diminuire  la  irritazione  ,  che  le  sostanze  introdotte 
dall’  esterno  ,  straniere  alla  economia  ,  tutte  più  o  meno  ec¬ 
citanti  ,  provocherebbero  sulle  pareti  del  ventricolo  ,  destan¬ 
done  certamente  la  flogosi.  La  sua  necessità  nella  chimifica¬ 
zione  è  ben  dimostrata  da  Bordié  ,  che,  troncato  il  nervo 
pneumo  gastrico,  alla  di  cui  influenza  questa  secrezione  è  sog¬ 
getta,  non  più  si  separò  il  fluido,  né  più  fu  compita  la  dige¬ 
stione.  Le  sperienze  stesse  di  Spallanzani  sono  da  tenersi  di 
gran  valore,  quantunque  le  conclusioni  sieno  talora  esagerate. 


La  chimificazione  (  come  più  sopra  dicemmo  )  è  pur  dovuta 
in  parte  al  ventricolo  ,  che  si  mostra  attivissimo  ,  poiché  si 
contrae  in  tutti  i  sensi  e  preme  sulla  pasta  ohimosa,  spingen¬ 
dola  verso  l’  orifìcio  pilorico  ,  del  quale  alla  fin  fine  vince  la 
resistenza  ,  ed  arriva  nel  duodeno,  ove  trovasi  sottoposta  alla 
doppia  a/ione  della  bile  e  del  succo  pancreatico. 

In  che  consiste  quest’  aeion  della  bile  e  dell’  umor  pancrea¬ 
tico,  quando  il  chimo  è  pervenuto  all1  intestino  duodeno?  Es¬ 
sendo  il  muco  pancreatico  identico  alla  saliva  ed  al  fluido  ga¬ 
strico,  dovrà  comportarsi  di  necessità  nello  stesso  modo  ;  la 
bile  poi,  eccettuato  il  colore  che  comunica  al  chimo,  non  vale 
a  produrre  alcuna  elaborazione,  che  alteri  la  sua  intima  com¬ 
posizione  ,  nè  pub  conglutinarsi  }  ma  lo  penetra  soltanto  per 
una  specie  d'imbibizione}  la  sua  azione,  finalmente,  non  è  punto 
orgarizzatrice ,  perchè  di  sua  natura  non  è  assimilabile.  Dirà 
forse  taluno,  come  mai  questo  liquido  è  straniero  alla  digestio¬ 
ne,  se  al  momento  di  questa  funzione  fluisce  copiosamente?  Ciò 
proviene  perchè  la  bile  incontra  degli  ostacoli  al  suo  libero 
accesso  nelle  intestina,  e  non  si  richiede  meno  delle  foitj 
scosse  dello  stomaco  e  delle  intestinali  contrazioni,  per  vincere 
quelle  difficoltà.  Che  se  la  presenza  bastasse  per  ritenerla  ne¬ 
cessaria  alla  chilifìcazione  ,  questa  funzione  resterebbe  total¬ 
mente  sospesa  qualora  i  canali  escretoij  fossero  ostruiti  ;  la 
qual  cosa  è  tutto  dimostrata  dai  fatti  stessi  non  vera.  L’aprirsi 
del  canale  coledoco  nel  duodeno  ,  non  dà  diritto  a  stabilire 
la  sua  importanza  ;  poiché  presso  alcuni  animali  inferiori  si 
apre  verso  P  ano:  d’onde  la  bile  in  questi  si  considera  come 
escremento.  Perderà  forse  il  suo  originale  carattere  perchè 
negli  esseri  d1  una  superiore  organizzazione  non  vien  più  dai 
canali  escretarj  condotta  al  di  fuori  immediatamente?  Alcuni 
fisiologi  però  la  vollero  condizione  necessaria  della  digestione} 
ma  per  essere  condizione  efficiente,  non  dovrebbe  forse  dive¬ 
nir  parte  costituente  ed  imprimervi  particolari  caratteri?  La 
bile  non  fa  che  tingere  in  giallo  il  chimo,  come  appunto  suol 
colorire  le  fecce:  per  il  che  questi  fisiologi,  onde  evitare  delie 
imbarazzanti  obbjezioni,  la  vollero  recremenlizia  ed  escrementi¬ 
zia  nello  stesso  tempo.  Noi  pensiamo  non  esser  conforme  alla 


^uona  e  sana  ragione  il  credere,  che  ri  esista  nella  economia 
un1  umore  suscettibile  per  una  parte  di  ricostrurre  gli  organi 
e  per  1’  altra  di  alterarli  e  distruggerli.  Quelle  strisce  bian» 
castre,  e  quei  filamenti  irregolari  che  riscontransi  talora  alla 
superficie  del  chimo,  per  cui  Magendie  lo  considerò  un  chilo 
imperfetto  ,  mal  a  proposito  si  attribuiscono  all1  azione  della 
bile;  esse  si  trovano  del  pari  nello  stomaco  ,  che  negl1  inte¬ 
stini ,  e  provengono  dagli  alimenti  grassi  e  oleosi. 

Relativamente  all1  assorbimento  del  chilo  ,  la  bile  sarebbe 
d1  inciampo  all1  azione  dei  vasi  lattei,  se  le  boccuccie  aspiranti 
di  questi  vasi  (dette  ampolle  erettili  da  Lieberkun  e  parago¬ 
nate  da  Bichat  o  tanti  succhiato]  )  non  si  spingessero  in  mezzo 
alla  pasta  chimosa  e  si  allungasserofper  popparne  il  chilo,  al 
che  contribuiscono  gli  intestini  con  le  loro  contrazioni. 

Come  adunque  si  effettua  la  conversione  del  chimo  in  chilo? 
Haller  voleva  che  il  succo  perspiratorio  e  mucoso  degl1  inte¬ 
stini  agisse  nella  chilificazione,  come  nella  chimificazione  agisce 
il  fluido  gastrico.  Opinione,  che  è  in  voce  di  verità,  avvertendo 
bene  di  metter  a  calcolo  la  vitalità  degl1  intestini,  e  il  modo 
d’agire  dei  nervi,  senza  per  altro  ritenere  con  alcuni  fisiologi, 
che  questi  nervi  siano  i  soli  agenti  della  chilificazione,  o,  con 
altri,  che  basti  il  calore  ed  il  moto  peristaltico  per  operarla. 

E  qui  il  N.  A.  per  meglio  far  conoscere  l1  influenza  degli 
umori  indicati  nel  condurre  la  digestione  a  compimento,  mette 
sott1  occhio  una  quantità  di  esperienze,  dalle  quali  risulta,  che 
il  fluido  gastrico  estratto  dal  ventricolo  e  posto  in  un  vaso 
con  degli  alimenti  ad  un  leggier  calore,  dà  fenomeni  reali  di 
chimificazione.  Lo  stesso  si  dica  della  saliva,  del  fluido  pan¬ 
creatico,  del  muco  intestinale.  La  bile  invece  lasciata  in  riposo, 
tiene,  come  tutti  i  corpi  oleosi,  la  superficie;  agitato  il  vaso, 
colora  e  penetra  tuttociò  che  tocca,  come  per  una  specie  d’im¬ 
bibizione  ,  ma  la  sui  azione  è  da  riguardarsi  meccanica  sem¬ 
plicemente,  mentre  quelli  prodotta  dagli  altri  fluidi  è  vera  e 
reale  alterazione.  Nè  miglior  esito  ebbero  gli  esperimenti  unen¬ 
dola  al  chimo.  La  sola  cosa  degna  di  riflesso,  è  di  non  putre¬ 
farsi,  a  differenza  dei  succhi  mucosi,  sali  vai  i,  gastrici,  pancrea¬ 
tici,  intestinali,  i  quali  se  non  sono  prima  acidificati,  pronta- 


mente  si  corrompono.  Coll1  appoggio  di  questi  esperimenti  a 
buon  diritto  conchiude,  che  i  principali  fenomeni  della  chilifi- 
cazione  sono  dovuti  al  succo  pancreatico  ed  al  ranco  intesti¬ 
nale.  La  stessa  notomia  patologica  milita  in  nostro  favore  , 
mostrandoci  che  il  travaglio  digestivo  è  impossibile  nel  duo¬ 
deno,  quantunque  volte  manchi  all’alimento  il  succo  glando¬ 
lare  del  pancreas  per  un'affezione  scirrosa  o  per  qualsiasi  in¬ 
fermità  di  quest1  organo. 

Il  rimanente  chilo  passa  nell1  intestino  crasso  ,  ed  allora  è 
puramente  escrementizio,  essendo  il  rifiuto  di  tutte  le  prece¬ 
denti  operazioni  digestive.  Ivi  è  che  la  bile  si  unisce  allo 
escremento, (non  come  agente  della  chilificazione,  ma  come  sem¬ 
plice  escremento,  lo  colora,  lo  invischia  a  modo  di  un  corpo 
grasso,  nel  medesimo  tempo  che  con  la  sua  presenza  attiva  la 
sortita,  sollecitando  le  forze  espulsive  del  retto. 

Chiamerà  taluno  strana  la  nostra  teoria,  perchè  considera  la 
di  gestione,  dal  principio  alla  fine,  come  una  successione  non 
interrotta  di  atti  analoghi,  che  si  compie  per  dei  fluidifasso- 
lutamente  identici,  e  si  dirà  venir  da  noi  ristretto  di  troppo 
il  numero  dei  soccorsi  ehe  la  natura  tien  pronti.  Nói  però 
siamo  fermi  nella  nostra  sentenza  .*  vale  a  dire  ,  che  la  unità 
di  azione,  deve  considerarsi  la  condizione  vitale  di  questa  fun¬ 
ziono. 

E  perchè  il  lettore  non  resti  più  oltre  dubbioso  se  la  bile 
sia  o  no  la  condizione  necessaria  ed  indispensabile  della,  di¬ 
gestione  ,  gioverà  fargli  conoscere  ,  che  la  chilificazione  può 
compiersi  anche  nel  ventricolo  ,  ove  non  perviene  la  bile  ,  e 
che  il  ventricolo  istesso  è  fornito  di  vasi  chiliferi.  Magendie  , 
mediante  la  legatura  al  piloro,  tolse  ogni  comunicazione  col 
duodeno,  e  trovò  nulladimeno  le  sostanze  introdotte  nel  ven¬ 
tricolo  perfettamente  digerite.  L’autore  riferisce,  che  attenta¬ 
mente  osservando  la  superficie  interna  dello  stomaco,  vide  vasi 
assorbenti  lattei,  in’piccolo  numero  bensì,  ina  da  non  confon¬ 
dersi  coi  linfatici  per  la  differente  direzione  che  tengono  ;  la 
qual  cosa  potrà  da  ognuno  verificarsi  aprendo  lo  stomaco  di 
un  animale  due  ore  dopo  che  abbia  mangiato,  allorquando  cioè 
la  digestione  è  in  piena  attività  5  vedrà  egli  allora  al  disopra 
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biella  parte  dumosa  ,  nn  fluido  di  tm  bianco  grigiastro,  come 
quello  che  si  riscontra  nel  duodeno  dopo  la  mescolanza  della 
bile  ;  vi  scorgerà  manifesti  i  vasi  assorbenti  ,  e  se  con  la 
legatura  porrà  un  inciampo  al  libero  corso  dell1  umore  ,  sì 
gonfieranno  ,  e  tagliandoli  ,  avrà  un  succo  bianco  analogo  al 
Chilo.  Questi  son  fatti  di  troppa  importanza  per  voler  soste¬ 
nere  ancora  che  la  bile  sia  la  condizione  necessaria  della  di¬ 
gestione. 

Viene  per  ultimo  il  N.  A.  alla  considerazione  di  quelle  ma¬ 
lattie  del  fegato  ,  e  dei  suoi  canali  eseretorj  ,  che  hanno  rap. 
porto  con  la  secrezione  biliare  e  con  la  digestione.  Parla 
della  itterizia  e  la  considera  nel  neonato  e  nelPadullo,  e  dire 
che  sé  la  bile  circola  senza  danneggiare  i  tessuti,  o  immedia¬ 
tamente  produrvi  la  morte  (  ciocché  pure  si  osserva  avvenire 
degli  altri  fluidi  escrementi?]  )  siamo  autorizzali  a  credere  , 
che  il  sistema  assorbente  sia  suscettibile,  in  certi  casi,  di  di¬ 
ventare  appirecehio  di  depurazione.  Mostra  come  il  ritardo 
cagionato  mila  digestione  provenga  perché  quel  fluido,  inte¬ 
ramente  escrementizio,  introdotto  nella  economia  altera  l'equi¬ 
librio  di  tutte  le  funzioni  e  per  conseguenza  anello  il  trava¬ 
glio  digestivo.  Scorrendo  infine  il  vasto  campo  della  patologia, 
riporta  molti  casi  d1  itterizia,  corredandoli  di  dotte,  esatte,  in¬ 
teressantissime  osservazioni  ,  sulle  quali  ri  saremmo  di  buon 
ararlo  trattenuti  ,  se  non  ri  avesse  rolli  il  timore  rii  riuscir 
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lunghi  soverchiamente  ,  e  se  avessimo  creduto  necessarj  nuovi 
argomenti  per  provare,  che  la  bile  non  è  la  condizione  sine 
qua  non  della  rligestione. 

Termineremo  quindi  questo  secondo  ed  ultimo  articolo  av¬ 
vertendo  i  nostri  lettori  ,  che  l1  opera  di  Al.  Voisin  ,  perchè 
fonte  ili  beUa  istruzione  e  pegno  non  dubbio  «Iella  dottrina,  e 
della  perseverante  fatica  del  suo  autore,  ottenne  dalla  Società 
Medica  di  Emulazione  P  onore  del  premio. 


Dott.  A.  Martini 


Osservazioni  cliniche  sull 9  uso  dell7  olio  di 
Croton  tigli  uni  ;  del  sig.  Joret  ,  D.  Dì. 


C^eesta  Memoria  è  stala  presentata  dal!1  Autore  alla  Facoltà 
Medica  fli  Parigi  come  Dissertazione  inaugurale  sotto  il  titolo: 
Conoide  ations  sur-  Vhuile  de  Croton  liglium.  Paris,  1 833.  in  4* 
n.  187  Da  lui  stesso  poi  ne  venne  divulgato  un  sunto  ,  con 
giunte  e  rischiarimenti,  negli  Archives  Gènèrales  de  Mèdecine  $ 
aoùt  ,  1 833 

L1  olio  di  Croton  tiglio  è  conosciuto  da  tempo  immemora¬ 
bile  nelle  Indie  Orientali;  ma  amministrato  da  mani  inesperte, 
produsse  gravi  arridenti  per  la  di  lui  forte  azione  drastica,  al 
che  si  deve  forse  Tessere  trascorsi  molti  secoli,  prima  che 
P  uso  di  questo  rimedio  si  estendesse  in  Inghilterra,  ed  in 
Francia. 

Sono  note  le  prime  esperienze  instituite  su  quest’  olio  dal 
Dott.  Connwel  nel  1820,  e  quelle  dei  Sigg.  Rècamìer  ,  Rally , 
Kapeler ,  e  Magendie  nel  182^.  Sino  a  quell1  epoca  però,  que¬ 
sto  medicamento  non  si  era  usato  che  internamente  ;  egli  fu 
dopo  le  ricerche  fatte  nel  i83»-i832  dal  Prof.  Andrai ,  che 
abbiamo  delle  notizie  precise  anche  sul  di  lui  uso  esterno  (1). 

Per  fare  regolarmente  una  frizione  coll1  olio  di  croton-tiglio 
sopra  qualsiasi  parte  del  corpo,  non  devesi  adoperare  che  uno 
o  due  diti  al  più,  o  ciò  che  sarà  meglio,  servirsi  d1  un  globo 
di  filaccia  coperto  di  taffetà  gommato.  La  frizione  non  deve 
durare  più  di  10  minuti,  con  che  si  ottiene  sempre  una  eru- 


(1)  V.  il  torri.  65,  pag.  562  di  questi  Annali ,  Aggiungasi  le 
esperienze  fatte  dal  Dott.  Hutchinson  suW  olio  di  croton  usato 
a  modo  di  irritante  esterno  ,  delle  quali  è  reso  conto  parimenti 
in  questi  Annali  torn.  47,  P>  53,  e  che  darebbero  dei  risultati 
alquanto  d  versi,  massime  in  ciò  che  risguarda  gli  effetti  locali , 
da  quelli  esposti  dal  sig.  Joret,  (  Br. 
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«ione  vescicolare  ,  alla  quale  succede  la  comparsa  di  pustole 
più  o  meno  voluminose  ,  meno  forte  alla  regione  del  grande 
trocantere,  ove  la  cute  è  mollo  forte  e  grossa.  Si  deve  essere 
cauti  nel  permettere  agli  ammalati  di  farsi  le  frizioni  da  loro 
stessi,  giacche  si  e  veduto  un  malato,  che,  essendosi  tocchi  gli 
occhi  colle  dita  delle  quali  erasi  servito  per  la  frizione,  ei  venne 
assalito  da  una  grave  oftalmia,  ed  un  altro,  eh1  ebbe  a  sof¬ 
frire  una  infiammazione  fortissima  alla  borsa,  ed  al  glande, 
perchè  queste  parti  vennero  a  contatto  colla  camiscia  sporca 
del  rimedio. 

L’eruzione,  che  sopravviene  alle  frizioni  coll1  olio  di  croton, 
si  può  dividere  in  cinque  periodi.  i.°  Arrossamento  della  pelle 
2.0  Apparizione  delle  vescichette.  3.°  Apparizione  delle  pu¬ 
stole.  4-°  Essiccamento  delle  pustole.  5.°  Desquamazione  e  ca¬ 
duta  delle  pustole  o  croste. 

In  sei  casi  Polio  di  croton-tiglio,  mescolato  alPolio  di  man¬ 
dorle  dolci  ,  è  stato  usato  per  frizione  sul  tragitto  del  colon 
transverso  collo  scopo  di  provocare  delle  scariche  alvine.  Di 
questi  sei  casi  ,  in  tre  la  miscela  è  stata  fatta  nella  propor¬ 
zione  di  una  parte  di  olio  di  croton,  e  due  di  quello  di  man¬ 
dorle  5  in  due  casi,  la  miscela  si  fece  di  uua  dramma  di  olio 
dolce,  e  20  goccie  d’olio  di  croton;  un’altra  volta,  finalmente, 
la  frizione  si  fece  con  parti  eguali  degli  olj  suddetti.  In  cin¬ 
que  di  fjueste  frizioni,  l’eruzione  non  pervenne  che  al  secondo 
periodo,  ed  in  una  non  comparve  che  il  rossore  alla  pelle. 
L’  effetto  purgativo  è  stato  costantemente  nullo. 

Sopra  nove  individui  di  età  virile,  e  di  temperamento  re¬ 
golare,  affetti  da  diverse  malattie,  alcune  delle  quali  acute, 
ed  altre  croniche,  si  è  usato  per  frizione  intorno  al  bellico 
1  olio  di  croton-tiglio  puro.  In  cinque  di  essi  alla  dose  di  20 
goccie,  ed  in  quattro  di  i5  goccie.  L’eruzione  ha  percorso 
in  tutti  nove,  1  cinque  periodi,  ma  l’effetto  purgante  non  si 
manifestò  che  in  un  cefalalgico  ,  con  sollievo  del  suo  male. 

Asserisce  il  Dott.  Rayer  d’  avere  ottenute  numerose  scari¬ 
che  alvine  versando  una  goccia,  o  due  di  olio  di  croton  so¬ 
pra  una  parte  del  corpo  depidermidataj  ma  questa  esperienza 
non  è  stata  rinnovata. 


■Jìl 

Gli  effetti  terapeutici  clelP  uso  esterno  dell1  olio  di  croton 
sono  d1  un  grande  vantaggio  nelle  sciatiche  ,  nelle  artritidi  , 
nelle  pleurodinie,  paralisi,  stomatiti,  laringiti,  e  gastriti  cro¬ 
niche. 

Qui  P  Autore  espone  tante  storie  ,  quante  sono  le  forme 
suddette  di  malattie,  ponendoci  nella  dispiacevole  circostanza 
di  dubitare  assai  della  ingenuità  di  qualcuna  di  esse.  Come 
potremo  noi  attribuire  a  due  frizioni  sull’  epigastrio,  la  prima 
con  dieci,  e  la  seconda  (fatta  due  settimane  dopo)  con  quin¬ 
dici  goccie  di  olio  di  croton  ,  la  guarigione  completa  d’  una 
gastrite,  o  gastralgia  grave,  ed  inveterata  da  i5  anni,  trattata 
inutilmente  nella  clinica  del  Prof.  Andrai ,  per  lo  spazio  eli  tre 
mesi  ,  colla  sanguettazione  ,  col  magistero  di  bismuto  ,  colla 
moxa,  e  poi  dall1  autore  stesso  e  dal  suo  collega  Miahle  ,  col 
bi  carbonato  di  soda,  ed  altri  rimedj  ? 

Noi  però  non  impugneremo  due  fatti,  uno  de1  quali  è  ornai 
generalmente  riconosciuto,  e  l1  altro  verrà  cerziorato  dalla  espe¬ 
rienza,  e  dall1  osservazione.  Il  primo  si  è,  che  in  molte  malat¬ 
tie  evidentemente  giova  il  promovere  ,  e  l1  intrattenere  una 
irritazione  in  qualche  convenevole  punto  della  superficie  cuta¬ 
nea  5  il  secondo  ,  non  essere  indifferente  la  scelta  del  mezzo 
onde  conseguire  un  tale  scopo,  a  seconda  della  diversità  delle 
malattie,  o  delle  sedi  che  esse  occupano.  Quindi  è  che  se  il 
rubefaciente,  o  vescicante,  piu  opportuno  nella  maggior  parte 
delle  affezioni  reumatiche  locali,  è  quello  in  cui  entrano  le 
cantaridi  ,  nella  ipertosse  la  pomata  strinata  ,  nelle  oftalmie 
scrofolose  i  vescicanlini  posti  alle  tempia  fatti  con  pochi  grani 
di  un  molle  cerotto  cui  sia  frammisto  un  mezzo  grano  di  su¬ 
blimato  corrosivo  5  perche  P  artritide,  qualche  specie  di  scia¬ 
tica,  la  gastralgia  ,  la  laringite  ,  non  potranno  cedere  meglio 
ad  una  pustulazione  eccitata  colle  frizioni  alle  parti  di  olio 
di  croton,  che  non  a  quella  eccitata  da  qualunque  altro  irri¬ 
tante  rimedio  locale  ? 

Uà  Quanto  all1  uso  interno,  il  sig,  Joret  [opina  che  convenga 
amministrarlo  puro  alla  dose  d’  una  goccia  o  due,  in  un  cu. 
chiajo  d’  acqua  o  di  tisana.  Egli  fece  pure  molto  uso  delle 
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pillole  di  Caventon  (i).  Ma  a  parità  di  circostanze  ,  questa 
formola,  come  tutte  le  altre,  non  conseguirono  giammai  un’ef¬ 
fetto  così  energico,  come  quello  prodotto  dalla  stessa  quantità 
di  olio  di  croton  ingojato  come  sopra  (2). 

Anche  gli  effetti  dell’olio  di  croton  preso  internamente,  sono 
distinti  dall’  Autore  in  fisiologici  e  terapeutici.  Appartengono 
ai  primi  un  senso  di  calore  alla  faringe  ed  alla  bocca  dello 
stomaco,  che  dura  per  alcuni  minuti,  talvolta  però,  e  più  fa¬ 
cilmente  nelle  donne,  la  nausea,  ed  il  vomito.  Dopo  tre  quarti 
d’  ora,  od  un’ora  al  più,  borborigmi,  e  dolori  di  ventre  più 
o  meno  forti,  finalmente  evacuazioni  di  materie  molto  liquide 
rassomiglianti  ad  un’  acqua  tinta  in  giallo.  Una  goccia  di  olio 
promove  per  1’  ordinario  dieci,  o  dodici  evacuazioni. 

Il  giorno  consecutivo  alla  presa  dell’  olio  di  croton  ,  tutto 
1’  apparato  digestivo  riprende  le  sue  funzioni  normalmente. 
La  lingua  è  naturale,  non  avvi  sete,  il  ventre  è  molle.  In  un 
solo  caso  fra  52  ,  persistette  il  dolore  all’  epigastrio  in  modo 
da  esigere  un  trattamento  antiflogistico.  Si  è  osservato  che 
l’uso  di  quest’olio,  anche  amministrato  esistendo  un’ infiamma¬ 
zione  gastro-intestinale  ,  non  ha  mai  prodotto  gravi  conse¬ 
guenze  (3).  Venendo  poi  agli  effetti  terapentici,  e  restringen- 


(O  Olio  di  croton  tillio  dram.  v.  lissirio  de’  Saponaj  drarn,  jj. 
ss,  Si  mescolino  triturando  lungamente  in  mortajo  di  retro, 

(2)  Anche  il  Doti.  Jegart  ,  Ispettore  degli  spedali  militari 
nelle  Colonie  inglesi  delle  Indie  Occidentali  ,  usava  queiC  olio 
alla  dose  di  due  goccie  poste  sulla  lingua  ,  e  perchè  non  prò  - 
ducesse  nausea ,  o  romito ,  consigliara  di  unirlo  ad  un  poco  di 
mucilaggme  di  gomma  arabica ,  o  di  stemperarlo  in  una  piccola 
dose  d?  acqua  di  menta.  (V,  Questi  Annali  T.  37  ,  p.  568. 

(3)  Questo  fatto  richiama  alla  memoria  V  uso  preconizzalo 
dal  Professore  Rasori  della  gommagutta  nei  Jlussi  intestinali 
(Annali  di  scienze  c  lettere,  Voi.  Ili,  p.  io/fO  Ma  come  am¬ 
mettere  V  innocuità  dell?  olio  di  croton  nelle  infammazioui  ga - 
stro-etit  eriche  e  contemporaneamente  la  convenienza  di  un  trat - 
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dosi  il  sig.  Dott.  Joret  alla  citazione  de1  soli  casi  nei  quali  a 
lui  corrispose  pienamente  l1  amministrazione  dell1  olio  di  cro¬ 
ton  ,  espone  tre  storie  di  malati  di  colica  saturnina  ,  guariti 
nello  spazio  di  4  a  7  giorni,  con  una  goccia,  o  goccia  e  mezza 
di  olio  di  croton,  indi  parla  di  guarigioni  ottenute  di  colica 
dal  verderame  ,  di  stitichezza  ostinata,  di  cefalalgie ,  ed  emi¬ 
cranie  ricorrenti  ,  e  termina  la  Memoria  eolie  seguenti  con¬ 
clusioni. 

I. °  L1  olio  di  croton-tillio  mescolato  alP  olio  di  mandorle 
dolci  nelle  dosi  annunciate,  non  produce  mai  scariche  alvine 
strofinato  all1  intorno  del  bellico. 

II.  °  Nella  maggior  parte  de1  casi  ,  lo  stesso  olio  strofinato 
puro  sul  tragitto  del  colon  trasverso,  non  produce  del  pari  al¬ 
cuna  evacuazione  di  corpo. 

III. °  Nella  sciatica,  nelP  artrilide  ,  nel  reumatismo  in  gene» 
tale,  ed  ogni  qualvolta  giovi  eccitare  un  esantema  cutaneo 
acuto,  vuoisi  ricorrere  alle  frizioni  coll1  olio  di  tillio,  di  pre¬ 
ferenza  a  quelle  col  linimento  stibiato  ,  all1  applicazione  de1 
vescicanti,  della  tintura  di  cantaridi  ,  dell1  empiastro  di  pece 
di  Borgogna. 

IV.  Nel  corso  d1  una  gastrite  cronica,  e  meglio  ancora  al 
di  lei  principio,  si  impiega  con  molto  vantaggio  Polio  di  croton 
in  dose  di  8  a  io  goccìe  in  frizione  sull1  epigastrio. 

V.  Nella  colica  saturnina  Polio  di  croton,  propinato  per 
bocca,  alla  dose  d1  una  goccia,  può  bilanciare  i  vantaggi  della 
cura  detta  de  la  Charitè. 

VI.  L1  olio  di  croton  deve  amministrarsi  ogni  qualvolta  i 
purganti  ordinarj  lo  furono  inutilmente. 

VII.  Quando  occorre  di  conseguire  con  sollecitudine  un  ef¬ 
fetto  purgante  ,  e  di  agire  con  forza  sul  canale  intestinale,  si 
deve  usare  dell1  olio  di  croton  a  preferenza  d1  ogni  altro  pur¬ 
gante.  ( Branca ). 


lamento  antiflogistico  nella  gastralgia  insistente  ,  prodotta  dal ■ 
V  amministrazione  dello  stesso  farmaco  ? 


58o 

Del  reticolo  mucoso ,  o  corpo  reticolare  della  pelle ,  e  de  IP  al¬ 
binismo  ;  del  Dott.  Jokes  ,  di  Edimburgo.  —  I!  reticolo  mucoso 
è  quel  tessuto  «idi  quale  dipende  il  colore  della  pelle.  Questa 
membrana,  che  più  facilmente  si  può  esaminare  nei  Negri, 
trovasi  essere  composta  d’ una.  sostanza  oscura  rinchiusa  entro 
due  strati  di  colore  bianco,  denominati  da  Gaullier  tuniche 
albnginee,  delle  (piali  una  è  interna,  esterna  l’altra.  Esaminata 
al  microscopio  la  superfìcie  interna,  presenta  un  aspetto  reti¬ 
colare  ,  il  quale  non  è  che  il  risultato  delle  impressioni  delle 
papille  del  dorme.  Questo  fatto  si  presenta  evidentemente 
nella  pelle  de’  cetacei  ,  nei  quali  il  reticolo  mucoso  è  molto 
grosso,  e  presenta  solamente  sulla  superfìcie  interna  una  serie 
d’  inravamenti ,  che  ricevono  le  papille  grandissime  del  dor¬ 
me,  Non  essendo  qnindi  l’aspetto  reticolare  essenzisle  alla 
driui  organizzazione,'  la  denominazione  di  reticolo  mucoso 
può  essere  a  giusto  titolo  sostituita  da  quella  di  strato  pig- 
mentoso  della  pelle. 

Nel  Negro  il  reticolo  mucoso  contiene  una  grande  quantità 
di  materia  colorante,  della  quale  se  ne  trova  meno  nel  Bianco, 
c  mancante  del  tulio  nell’Albino.  Io  ho  già  dimostrato,  (dice 
il  sig.  Jones  ,  nel  Giornale  medico-chirurgo  di  Londra,  luglio 
i833),  che  il  pigmento  nero  dell’occhio  si  deposita  in  una 
membrana  d’ una  struttura  particolare,  lo  sviluppo  della  quale 
è  in  un  rapporto  diretto  colla  quantità  della  materia  colorante 
eh’ esso  contiene.  Ilo  altresì  dimostrato  che  nell’animale  albino, 
in  cui  non  si  riscontra  punto  di  materia  colorante,  la  membrana 
lia  pressoché  nessun  sviluppo.  Lo  stesso  avviene  del  reticolo 
mucoso  cutaneo;  egli  è  sviluppatissimo  'nei  Negri,  meno  nè 
Bianchi,  e  quasi  nullo  negli  Albini.  Le  moderne  investigazion- 
hanno  cerziorato  che  le  diverse  parti  del  corpo  degli  animali 
subiscono  certi  gradi  di  sviluppo  prima  di  pervenire  alla  loro 
completa  maluranza  ;  è  pure  comprovato  che  molli  vizj  con¬ 
geniti  di  conformazione  npgli  animali,  derivano  da  una  sopres- 
sione  di  sviluppo.  Lo  stesso  avviene  dell’albinismo,  ch’io  ris¬ 
guardo  come  cagionato  da  una  soppressione  nello  sviluppo  del 
sistema  pigmento  membranoso  del  corpo,  per  la  quale  egli  reti- 


desi  incapace  alla  secrezione  della  materia  colorante:  (The 
Laucet.  July  i833).  (  Br. 

Aneurisma  della  carotide  primitiva ,  guarita  secondo  il  metodo 
di  Brasdor  ;  del  dott.  Montgomery.  —  Ai  casi  già  numerosi 
di  felice  legatura  della  carotide  con  detto  metodo,  ci  compia- 
ciamo  dì  aggiungere  questo,  onde  ispirare  sempre  più  coraggio 
negli  abili  chirurghi  ad  intraprendere  tale  operazione,  mas 
sime  quando,  trascurandola,  si  abbandona  l’ammalato  ad  una 
inevitabile  morte,  dopo  una  più  o  meno  breve  tormentosa^infe- 
licissima  esistenza. 

L’operazione  fu  eseguita  sopra  di  un  Negro  libero,  alto  di 
statura,  dimagrato,  ed  estenuato  di  forze.  Questi  era  affetto 
da  aneurisma  alla  carotide  sinistra,  con  tosse  incessante,  irri¬ 
tazione  alla  trachea,  palpitazione,  grande  ansietà,  e  dolore 
fisso  alla  tempia  corrispondente.  Il  tumore  aneurismatico  bat- 
leva  fortemente,  era  voluminoso  assai,  e  d’una  figura  quasi 
riangolare;  la  di  lui  base  occupava  i  due  terzi  della  porzione 
sternale  della  clavicola ,  e  superiormente  si  estendeva  verso 
l’angolo  della  mascella,  di  modo  che  lasciava  pochissimo  spazio 
per  operare. 

Messo,  con  una  incisione,  allo  scoperto  il  margine  interno 
del  muscolo  sterno-cìeido-mastoideo ,  che  era  stato  molto  spo¬ 
stato  dal  tumore,  e  tenuto  rimosso  questo  muscolo,  si  proce¬ 
dette  alla  dissezione,  la  quale  fu  difficilissima  per  i  vasi,  ed 
i  nervi  che  si  presentavano  sotto  il  bistorì,  e  pei  movimenti 
del  capo,  che  il  paziente  non  poteva  tenere  fisso  due  minuti. 
Si  scoprì  la  guaina  de’  vasi;  una  vena  grossa  quanto  il  cannone 
di  una  penna  di  pollo,  la  quale  attraversava  la  carotide  al  li¬ 
vello  de!  margine  superiore  del  muscolo  omoplatojoideo,  limi¬ 
tava  lo  spazio  pel  resto  dell’operazione.  Si  aprì  con  molta  pre¬ 
cauzione  la  guaina  dei  vasi  per  il  tratto  di  mezzo  pollice  ;  si 
mise  a  nudo  l’arteria,  la  si  isolò,  e  posto  un  dito  su  questa 
arteria,  non  si  sentiva  la  pulsazione;  si  legò  l’arteria  mediante 
un  filo  condotto  da  un  ago  fatto  appositamente.  La  ferita  fu 
chiusa  cor|  un  punto  di  sutura,  e  dei  cerotti  adesivi.  L’  ope¬ 
razione  diìsFÒ  26  minuti  ed  il  soggetto,  che  la  subì,  era  di^sa- 
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niraato  e  persuaso  di  dovere  soccombervi  ;  in  onta  a  questa 
sgraziata  circostanzi  ne  sortì  guarito  (i).  (  Br. 

Ritenzione  cl’  orina  per  imperforazione  della  membrana  Imene ; 
del  Dott.  Coley .  —  Addì  marzo  i832,  il  Dott.  Coley  venne 
richiesto  per  una  giovane  d’  anni  1 6,  la  quale  da  tre  giorni 
pativa  di  ritenzione  d’ orina,  e  per  cui,  per  ben  due  volte,  il 
di  lei  medico  uvea  praticato  la  sciringa.  Volendo  l’Autore  co¬ 
noscere  la  natura  della  malattia,  onde  prescriverle  una  cura 
accomodata  ,  s’  avvide  ,  che  la  ritenzione  d’  orina  era  cagio¬ 
nata  dall’  imperforazione  dell’  imene  ,  la  quale  ritenendo  i 
mestrui,  comprimeva  e  chiudeva  il  canale  dell1  uretra.  L’  ori¬ 
ficio  esterno  del  meato  orinario  era  sito  al  fondo  di  un  sacco 
cieco;  e  la  membrana  imene  era  tesa,  e  leggiermente  promi¬ 
nente.  Votata  la  vescica,  il  Dott,  Coley}  esaminando  1’  ipoga¬ 
strio,  trovò  I7  utero  notevolmente  ingrossato,  di  forma  oblunga, 
ascendente  fino  al  bellico.  Negli  ultimi  due  anni,  la  regione 
inferiore  dell’  abdome  era  cresciuta  di  volume,  e  le  mammelle 
erano  compiutamente  sviluppate.  Coricata  1’  ammalata  sul 
dorso,  il  Dott.  Coley  portò  lo  scalpello  a  due  tagli  a  traverso 
della  imene,  la  quale  era  dura,  ed  inspessita:  colarono  quattro 
piote  all’  incirca  di  un  liquido  tendente  tra  il  rosso,  e  il  ne¬ 
riccio:  e  l’ammalata,  durante  lo  scolo  del  liquido,  era  agitata 
da  isterismo  e  durò  in  questo  stato  per  ben  quatti-’  ore  :  lo 
scolo,  dopo  alcuni  giorni  cessò,  ma  si  ebbe  cura  d’  introdurre 
una  spugna  tra  le  labbra  della  ferita  ,  la  quale  guarì  alti  16 
aprile.  Rinnovaronsi  gli  accessi  isterici  ancora  per  alcuni  giorni 
dopo  cicatrizzata  la  ferita;  poi  sopravvenne  un’  abbondante 


0)  Il  putito  ore  fu  eseguita  la  legatura  ,  e  la  mancanza  in 
esso  della  pulsazione  della  carotide ,  provano  che  il  tumore  an¬ 
eurismatico  rimase  tra  essa  legatura  ed  il  cuore.  Quanto  poi  ai 
risultati  di  questo  metodo  di  operare  gli  aneurismi  gih  praticato 
da  Wardropp  e  Lambert  si  Vegg.  questi  Annali  Tom.  39, 
pag.  46/j;  tona.  4fi,  pag.  1 85  e  188;  tom.  58,  pag.  44°-  B... 
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mestruazione,  dopo  della  quale  sparirono  affatto  i  sintomi  iste¬ 
rici.  Il  Dott.  Coley  aggiunge  d’aver  veduto  molti  casi  d’ostru¬ 
zione  incompleta,  ne’  quali  per  una  piccola  apertura  alla  parte 
superiore  dell’imene,  sgocciolava  l’orina,  producendo  dolori 
simili  a  quelli,  che  sono  prodotti  dai  calcoli  orinarii.  Egli  av¬ 
verte  inoltre,  che,  siccome  congenita  è  1’  imperforazione,  una 
semplice  incisione  ne’  primi  anni  basta  a  procacciare  la  totale 
guarigione.  Talvolta  la  membrana  è  doppia;  talvolta  di  con¬ 
sistenza  straordinaria.  {Provinciale  Med.  and  Surg.  Journ.  v.  i.°) 
Beraudi. 

Ulcere  carcinomatose  alla  pinna  del  naso  e  al  palato  guarite 
mediante  il  creosoto ;  del  Consigliere  Giìaeffe.  —  Il  tessitore 
Edoardo  Watzel  ,  di  17  anni  di  età,  nato  da  sani  genitori  , 
non  appresentante  alcun  segno  di  discrasia  umorale  ,  fa  un 
anno  e  mezzo  all’incirca,  che  in  sul  margine  inferiore  dell’ala 
del  naso  vide  spuntare  una  pustola  ,  eh’  egli  graffiava  col- 
1’  ugna  ,  a  misura  andava  riproducendosi  ;  sì  che  ,  alla  fine 
convertissi  in  un  ulcero  ,  che  grado  a  grado  corrose  quasi 
tutta  la  pinna  e  la  punta  del  naso  ,  non  che  una  porzione 
del  labbro  inferiore.  Dall’ ulcero  gemeva  un  icore  nero,  fe¬ 
tente,  a  modo  del  sugo  di  concime.  Visitato  dal  Consig.  Graeffeì 
oltre  1’  ulcero  esterno  ,  si  scovrì  ,  entro  la  bocca  ,  a  destra 
del  palato ,  più  ulcere  di  color  rossiccio  r  che  davano  un 
marciume  fetidissimo  ,  dello  stesso  colore.  Niun  profitto  avea 
ritratto  l’infermo  dai  consigli  di  diversi  Chirurghi,  e  neppure 
dai  rimedi,  cui  venne  assoggettato  nello  spedale  della  Carità 
di  Berlino.  Il  Consigliere  Graeffe  volle  tentare  P  acqua  di 
creosoto  ,  toccando  gli  ulceri  cancerosi  del  naso  e  del  palato 
con  un  pennello  intriso  nella  medesima,  e  introducendo  entro 
la  fossa  nasale  destra  uno  stuello  di  filacce  imbevute  nella 
stessa  soluzione  ;  il  quale  stuello  si  teneva  in  Jjsito  mediante 
piumacciuoìo  secco  ,  assicurato  con  liste  di  cerotto  adesivo. 
L’  infermo  non  sentì  che  un  leggiero  cociore  da  questa  medi¬ 
cazione  ,  che  si  rinnovava  ogni  giorno.  Al  quarto  dì  1’  ulciro 
del  naso  era  asciutto  e  coperto  di  una  crosta  rosso-bruna. 
Tolta  questa  col  mezzo  della  foglia  di  mirto  ,  1’  ulcero  diede 
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un  poco  di  saligne  ;  ciò  non  pertanto  non  sì  variò  la  medi¬ 
catura.  Ogni  giorno  formavansi  croste  analoghe  ,  che  si  to' 
glievano  al  modo  anzidetto.  All'  ottavo  dì  ,  P  ulcero  appre- 
sentava  i  seguenti  fenomeni  :  non  si  era  punto  ingrandito  ; 
staccata  la  crosta  di  cui  era  ricoperto,  non  avea  più  Paspetto 
fungoso  dei  primi  tempi;  la  sua  superficie  era  secea,  per  così 
dire  ,  mummificata;  al  margine  inferiore  ,  P  ala  del  naso  mo¬ 
strava  un  tal  che  di  cicatrizzamento  ,  che  andò  facendo  no¬ 
tevoli  progressi  fino  al  tredicesimo  giorno.  Intorno  a  questo 
tempo  ,  avuto  dal  sig.  Hellrning  del  creosoto  puro  ,  il  Consi¬ 
gliere  Graeffe  avvisò  di  sostituire  questo  alla  medicazione 
delle  piaghe.  Acuto  ,  e  pugnente  riuscì  il  dolore  ,  ma  di 
brevissima  durata.  La  dimane  ,  le  croste  erano  più  aderenti 
e  meno  facili  a  lasciarsi  distaccare  ;  e  lo  stesso  avveniva  nei 
giorni  appresso.  Le  ulcere  del  palato  cominciarono  a  appia¬ 
narsi  ;  la  suppurazione  andò  grado  grado  scemando  ,  e  la 
cicatrice  del  margine  inferiore  dell’ala  del  naso  si  fece  sem¬ 
pre  più  larga  ,  a  talché  ,  a  capo  di  quindici  dì  dàlP  uso  de\ 
creosoto  puro  ,  tutto  P  ulceramento  dell’  ala  del  naso  ,  della 
fossa  nasale  e  del  labbro  superiore  era  perfettamente  cicatriz¬ 
zato.  Non  rimane  che  un  picciolo  spazio  di  ala  di  naso  e  del 
palato  tuttora  in  istato  di  suppurazione  ,  la  quale  ,  il  Consi¬ 
gliere  Graeffe  ,  spera  andrà  a  cicatrice  in  brevissimo  tempo. 
(  Journal  fìir  die  Chirurgie  und  A ugen- Heilkunde  XX.  Bd.  ) 

Candelette  pel  retto  intestino  di  nuova  costruzione ;  del  dottor 
Murray.  —  Da  una  lettera  del  dott.  Murray  ,  dal  Capo  di 
Buona  Speranza,  si  raccoglie,  che  il  sig.  Poleman ,  speziale  in 
quella  colonia,  ha  fatto  fabbricare  delle  nuove  candelette  per 
uso  del  retto  intestino,  che  sembrano  preferibili  a  tutte  quelle 
fin  qui  usate.  «  Queste  candelette  sono  fabbricate  di  cuoio 
di  rinoceronte  o  di  ippototarno;  si  può  farle  cave,  a  piacere  ; 
esse  sono  flessibili  ed  elastiche,  ed  hanno  la  singolare  prero¬ 
gativa,  che  queste  due  importantissime  qualità  non  si  lasciano 
menomamente  modificare  dal  calore  ,  sì  secco  ,  che  umido  , 
oltreché  non  sono  sottoposte  a  fendersi,  nè  a  deteriorare  pel- 
P  usarle.  —  Ho  avuto  P  opportunità  ,  dice  il  dott.  Murray  , 


di  impiegare  queste  nuove  candelette  in  an  caso  gravissimo  e 
complicato,  pel  quale  precisamente  vennero  elle  immaginate} 
ed  Uo  la  buona  ventura  di  affermare  di  averle  trovate  prefe¬ 
ribili  a  tutte  le  altre  specie  di  candelette  del  retto  intestino. 
Il  perchè  ritengo  per  importantissima  questa  scoperta  e  me¬ 
ritevole  di  essere  divulgata  per  mezzo  dei  Giornali  di  Medi¬ 
cina.  Nel  caso  ,  di  cui  intendo  parlare  ,  sono  riuscito  a  dila¬ 
tare  lo  strignimento  del  retto  mediante  il  capo  di  un  intestino 
di  bue  preparato  e  introdotto  sopra  una  candeletta  di  nuova 
costruzione  ,  o  sopra  una  candeletta  di  gomma  elastica  ;  il 
quale  intestino  io  poi  dilatava  maggiormente  injettando  acqua 
tra  il  budello  e  la  candeletta.  —  Si  potrebbe  pur  fare  can¬ 
delette  di  cuoio  di  rinoceronte  o  di  ippopotamo  per  valerse 
ne  ,  invece  delle  candelette  di  gomma  elastica  ,  a  curare  gl  j 
strignimenti  dell*  uretra  5  se  non  che  ,  in  tal  caso  ,  crederei 
utile  di  cuoprirle  di  una  vernice.  »  il  dott.  Murray  ha  man¬ 
dato  una  di  queste  nuove  candelette  al  sig.  Mf  Gregor ,  Diret¬ 
tore  generale  della  Sanità  militare  della  Gran  Bretagna.  (  The 
London  Medicai  Gazette.  Octob .  1 833  ). 

Sopra  le  virtù  medicamentose  dell’  Acqua  Binelli  ;  del  dott , 
Davy.  —  Quest’  acqua  ,  da1  suoi  pretesi  effetti  ,  detta  Acqua 
balsamica  arteriosa  ,  e  dal  suo  inventore  ,  Acqua  Binelli  ,  sa¬ 
rebbe  al  certo  miracolosa  ,  se  ,  come  si  va  spacciando,  avesse 
realmente  la  virtù  di  fermare  le  più  strabocchevoli  emorragie 
si  interne  che  esterne,  di  guarire  qualunque  sorta  di  ferite, 
di  richiamare  il  flusso  menstruo  soppresso  ,  ecc.  Dall1  esame 
delle  qualità  fìsiche  e  chimiche  fattone  dal  dott.  Davy  si  rac¬ 
coglie  ,  che  quest1  acqua  ha  un  peso  specifico  quasi  eguale  a 
quello  deli1  acqua  distillata  5  che  non  é  acida  ,  nè  alcalina  , 
nè  salsa  ;  che  l1  odor  suo  ,  un  tal  poco  analogo  a  quello  dal 
gas  idrogeno  non  purificato  ,  si  perde  colla  bollitura;  che  ha 
bensì  un  sapore  un  tal  che  pugnente  ,  ma  per  nulla  astrin¬ 
gente  ;  in  somma,  che  l’acqua  Binelli  ha  tutto  l’aspetto  del¬ 
l’acqua  comune  impregnata  di  un  poco  di  olio  volatile  o  di 
nafta  ,  dovuto  probabilmente  alla  distillazione  dell’  acqua  di 
Petrolio,  o  di  qualche  specie  di  catrame.  —  Con  questo  esame 
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chimico  conviene  il  risultato  delle  sperienze  tentate  dal  dottor 
Davy  sopra  gli  animali.  U  acqua  Binelli  non  valse  a  fermare 
alcuna  emorragia  ,  e  i  piumacciuoli  imbevuti  della  medesima 
applicati  alle  ferite  ,  non  riuscirono  più  efficaci  di  quello  si 
fosse  applicato  piumacciuoli  imbevuti  d’acqua  comune.  Il  dot¬ 
tor  Davy  non  assegna  all’uso  interno  dell’Acqua  Binelli  mag¬ 
gior  virtù,  che  non  abbia  la  cosi  detta  Acqua  di  catrame  del 
vescovo  Berkeley .  In  sua  sentenza  ,  il  maggior  vantaggio  che 
abbiano  potuto  o  possano  arrecare  questi  due  liquidi  ,  egli  è 
quello  di  essere  affatto  innocui.  (  The  Edimburgh  Medicai 
und  Surgical  Journal.  Jul.  1 833  ). 

Cura  della  tosse  ferina  \  del  dottor  Sakdras.  —  Tra  i  mezzi 
più  efficaci  ,  1’  Autore,  per  propria  esperienza,  raccomanda  il 
cambiamento  di  luogo,  e  quando  non  si  possa  o  non  si  voglia 
ciò  fare,  ricorre  alla  radice  di  belladonna  in  polvere,  trami¬ 
schiata  collo  zucchero,  o  colla  polvere  di  radice  di  regolizia, 
alla  dose  di  un  quarto  di  grano  ,  al  mattino  e  a  sera  ,  pei 
bambini  di  sotto  tre  annij;  di  un  grano  per  quelli  al  di  sopra 
di  questa  età,  e  di  due  grani  per  gli  adulti,  crescendone  suc¬ 
cessivamente  le  dosi  ogni  due  ,  o  tre  dì.  Però  ,  alla  polvere 
e  alle  pillole,  il  sig.  Sandras  preferisce  il  saccaruro  di  bella¬ 
donna  ,  preparato  secondo  il  metodo  del  sig.  Bcral ,  come 
segue  :  zucchero  bianco  16  oncie;  alcoolato  di  belladonna  al- 
1’  ottavo  ,  16  dramme.  (  Una  dramma  rappresenta  un  grano 
di  belladonna).  Si  può  far  uso  del  saccaruro,  o  meglio  tra¬ 
mischiarlo  come  segue  :  R.  Acqua  distillata  di  Tiglio  ,  tre 
oncie  ;  acqua  distillata  di  lauroceraso,  tre  dramme;  saccaruro 
di  belladonna  «  un’  oncia.  M.  Dose.  Una  cucchiaiata  da  caffè 
più  volte  al  dì.  —  Il  dott.  Sandras  compone  le  pillole  ,  giu- 
gnendo  alle  ricordate  dosi  di  radice  di  belladonna  una  suffi¬ 
ciente  quantità  di  qualsiasi  estratto  vegetabile  inerte.  (  Bull. 
Thèrapeut.  Juillet  ,  1 833  ). 

Fri  zioni  mercuriali  conira  V  eifialo  delle  palpebre  nel  va» 
juolo  ;  del  dottor  Terrier.  —  I  felici  risultati  ottenuti  dalle 
frizioni  mercuriali  contra  la  risipola  della  faccia  ,  dal  signor 
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Mahit  ,  medico  di  Bordeaux  ,  mossero  il  sig.  G.  Fèrrier ,  chi¬ 
rurgo  del  Lazaretto  di  Trompeloup  ,  nel  Dipartimento  della 
Gironda  ,  a  tentare  lo  stesso  rimedio  in  §quindici  vajuolosi  , 
travagliati  da  gonfiamento  risipelatoso  delle  palpebre.  In  tutti, 
le  frizioni  mercuriali  sciolsero  l’enfiagione  palpebrale,  senza 
che  1’  infiammazione  siasi  diffusa  agli  occhi,  i  quali  andarono 
per  tal  modo  esenti  da  qualunque  offesa.  11  sig.  Fèrrier  pro¬ 
pone  la  questione,  se  non  si  potrebbe  curare  tutto  l’esantema 
vajuoloso  ,  come  si  è  da  lui  curata  la  risipola  della  faccia;  al 
che  inclina  a  rispondere  negativamente  ;  da  siffatta  medica¬ 
zione  applicata  a  tutto,  od  a  gran  parte  della  superfìcie  cu¬ 
tanea,  temendo  ripercussioni  e  metastasi  interne.  (Bull.  Thè - 
rapeut  ). 

Uso  del  metodo  di  Durande  nelle  coliche  epatiche  ;  del  doti. 
Jacques.  —  Una  signora  ,  sottoposta  da  più  anni  a  coliche 
epatiche  ,  ebbe  un  nuovo  accesso,  durante  il  quale  la  regione 
ipocondriaca  destra  appresentava  un  tumore  ragguardevole  , 
dolorosissimo  ,  mobile  ,  che  non  si  poteva  attribuire  fuorché 
alla  cistifellea  enormemente  distesa  dalla  bile.  Un  salasso  ,  e 
1’  uso  di  cataplasmi  mollitivi  oppiati  ,  dei  senapismi  ai  piedi, 
delle  bevande  mucilaginose  ,  e  una  pozione  calmante  ,  pro¬ 
cacciarono  subitaneo  sollievo.  Coll’intendimento  di  preservare 
la  signora  da  nuovi  assalti  di  colica,  ai  quali,  sì  di  frequenti 
andava  soggetta ,  il  dott.  Jacques  si  appigliò  al  metodo  di 
Durande  ,  il  quale  consiste  a  prendere  ogni  mattino  ,  a  sto¬ 
maco  digiuno  ,  una  dramma  della  seguente  mischianza  : 

R.  Olio  volatile  di  trementina  ,  due  dramme. 

Etere  solforico  ,  tre  dramme. 

La  Signora  seguitò  E  uso  di  questo  rimedio  per  tre  mesi  , 
in  un  co’  bagni,  colle  bevande  e  co’  cristei  mollitivi.  Dappoi 
quel  tempo  (venti  anni)  l’inférma  non  ebbe  più  alcun  ac„ 
cesso.  II  dottor  Jacques  afferma  essere  questo  metodo  riescilo 
egualmente  efficace  in  un  altro  ammalato  ,  e  compiange  la 
sorte  di  un  terzo  ,  che,  perì  di  colica  epatica  perchè  non 
volle  assoggettarsi  al  medesimo  piano  curativo.  (  Lancette  Fv.) 
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Uso  delle  preparazioni  antimoniali  nella  pneuinonU  dei  bam¬ 
bini  5  del  signor  Baudeloc^ue.  —  Tre  sono  le  osservazioni 
riferite.  Nella  prima  (una  fanciulla  di  undici  anni)  s’itnpiegò 
V  ossido  bianco  d’  antimonio  a  quindici  grani  ,  andando  fino 
a  una  dramma  e  mezzo.  Allo  scoppio  del  male  si  fece  un  sa¬ 
lasso  c  si  applicò  dieci  sanguisughe  ;  però  ,  i  sintomi  si  la¬ 
sciarono  abbattere  più  speditamente  dall'antimonio  che  dalle 
emissioni  sanguigne.  —  Nella  seconda  osservazione  (  una  gio¬ 
vinetta  di  12  anni  )  ,  mal  tollerandosi  il  kermes  ,  alla  dose 
di  sei,  otto  grani,  si  diè  mano  all'ossido  bianco  ,  il  quale 
accelerò  e  compì  la  risoluzione  di  una  vasta  pneumonia  ,  al 
secondo  grado.  —  La  terza  osservazione  risguarda  ad  una 
giovane  di  i4  anni ,  alla  quale  ,  premesso  un  vomitivo  ,  in¬ 
dicato  dal  vizio  saburrale  delle  prime  vie,  si  ministrò  il  ker¬ 
mes  alla  dose  di  due  ,  sei  ,  otto  grani.  Senza  turbare  le  fun¬ 
zioni  del  ventricolo  ,  questo  rimedio  operò  la  risoluzione  dì 
un  polmone  epatizzato.  ( Lancette  Fr.') 


Cloruro  di  calce  per  curare  la  rogna ;  del  dolt.  Hospital.  — 
A  ciascun  rognoso  ,  il  dott.  Hospital ,  di  Saint-Germain-l’Her- 
mite  ,  distribuisce  dieci  o  dodici  oneie  della  seguente  pomata: 
L.  Solfo  sublimato  lavato,  un’  oncia  e  mezzo;  cloruro  di  calce 
ridotto  in  fina  polvere,  due  oncie,*  sugna,  quattro  once.  M.  — • 
Il  malato  frega  due  volte  al  dì  con  questa  pomata  tutti  i  punti 
sparsi  di  pustole  scabbiose,  e  ogni  due  giorni  lava  con  acqua 
tiepida  le  parli  fregate  ,  o  prende  un  bagno  tiepido.  Con 
questo  metodo,  dice  il  sig.  Hospital ,  si  guarisce  radicalmente 
la  rogna  nello  spazio  di  otto  o  dieci  dì.  Alle  lozioni  clorurate, 
raccomandate  dal  sig,  dottor  Fantonetti ,  P  Autore  preferisce 
le  frizioni  ,  in  primo  luogo  ,  perchè  il  cloruro  di  calce  non 
si  scioglie  che  in  picciola  quantità  nell’  acqua  ,  e  in  secondo 
luogo  ,  perche  ,  oltre  alla  perdita  inevitabile  del  gas  ,  che  si 
sprigiona  ,  la  dissoluzione  altera  le  proprietà  chimiche  del 
cloruro.  (  Bulla,  Thèrapeut.  Juillet  ,  1 833  ). 
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Medico -Cliirui’gical  Transactions ,  eie.  Tran¬ 
sazioni  della  Società  Medico -chirurgie a  di 
Londra.  Voi.  XVI 1.  8.°  pag.  5i3.  Con  due 
Tavole  litografiche.  Londra,  i832. 


Deli  e  Memorie  comprese  in  questo  Volume ,  le  più  impor¬ 
tanti  sono  le  seguenti: 

Alcuni  casi  di  ascesso  cronico  della  tibia  ;  del  dottor  Bro¬ 
di  k  ,  ecc.  ecc.  —  «  Per  quanto  io  mi  sappia  ,  dice  il  signor 
B rodio ,  nessun  chirurgo  ha  ricordato  casi  affatto  simili  a  quelli 
di  cui  intendo  parlare  ;  e  siccome  essi  tendono  a  chiarire  un 
tal  poco  la  istoria  e  la  cura  di  una  malattia  rara  bensì,  ma 
gravissima,  così  mi  giova  sperare,  che  non  saranno  riputati 
immeritevoli  dell’attenzione  della  Società  Medico-chirurgica,  »? 
E  singolare  è,  in  vero,  il  silenzio  di  tutti  gli  scrittori  intorno 
a  qnesta  infermità,  la  quale  ci  pare  non  si  possa  tenere  per 
rarissima,  al  sig.  Brodie  essendo  toccato  di  vederne  nella  sola 
sua  pratica  ben  tre  casi.  Il  dott.  Heyì  nelle  sue  considerazioni 
sulla  carie  della  tibia  e  sull’uso  del  trapano  per  combatterla, 
cita  due  osservazioni  di  ascesso  della  tibia  5  però  la  materia 
purolenta  ,  per  mezzo  dell’  ulceramento  ,  si  era  fatto  strada 
attraverso  la  parete  dell’  osso  ,  prima  che  il  chirurgo  avesse 
concepito  P  idea  di  trapanare  1’  osso  alterato  5  nè  pare  che  il 
sig.  Hey  avesse  creduto  fosse  per  riuscire  vantaggioso  ,  anzi  , 
in  certi  casi,  necessario  il  fare  questa  operazione  prima  della 
formazione  dell’ulceramento.  Nelle  osservazioni  del  sig.  Bro¬ 
die  ,  nulla  ci  muove  a  pensare  che  1’  ulcerazione  dell’  osso 
avrebbe  più  o  men  presto  dato  uscita  alla  marcia;  il  processo 
infiammatorio  si  era  limitato  a  deporre  una  materia  ossea  in¬ 
torno  all’  osso  infermo  ,  e  a  indurire  il  tessuto  spugnoso  cir- 
composto  all’ascesso.  Ben.  Bell  nell’  opera  Sulle  malattie  delle 
ossa  ha  dato  una  tavola  rappresentante  un  ascesso  entro  il 
capo  inferiore  della  tibia,  circondato  di  materia  ossea  di  nuova 
formazione  ,  come  nelle  osservazioni  del  sig.  Brodie  5  ma  Bell 
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non  ha  fatto  che  gettare  in  sul  tappeto  la  questione  ,  se  ,  in 
quel  caso,  non  sarebbe  stato  per  avventura  conveniente  il  pro¬ 
cacciare  l’uscita  alla  materia  dell’ascesso,  col  mezzo  del  tra¬ 
pano,  senza  aggiugnere  altre  riflessioni  5  il  perchè  quel  fatto 
non  ebbe  altro  valore  ,  fuori  quello  si  può  accordare  ad  un 
puro  e  semplice  pezzo  di  anatomia  .patologica. 

L’ascesso  cronico  entro  la  tibia  non  si  dà  a  conoscere  per 
mezzo  di  sintomi ,  che  rivelino  con  chiarezza  le  prime  mosse 
di  sua  formazione  5  ma  l’esame  diligente  degli  accidenti  che 
produce  tosto  formato  ,  può  senza  grave  difficolta  condurci  a 
scoprirlo.  E  si  avverta  alla  somma  importanza,  anzi  alla  ne¬ 
cessità  della  diagnostica  5  chè  da  questa  unicamente  può  di¬ 
pendere  il  destino  dell’  infermo.  Tre  sono  le  osservazioni  ri¬ 
ferite  dal  sig.  Brodie.  Nella  prima,  non  conosciutosi  il  male, 
si  fece  ricorso  all’  amputazione  della  coscia ,  e  I’  ammalato 
morì.  Nelle  altre  due,  riconosciuto  l’ascesso  entro  la  tibia, 
gli  infermi  guarirono,  senza  aver  tampoco  sacrificato  la  gamba. 
Questa  malattia  è  causa  di  dolori  sì  acerbi  e  adduce  il  mem¬ 
bro  affetto  a  tanta  inettitudine,  anzi  arreca  tanto  sofferimento 
all’infermo  ,  che  se  non  si  avesse  modo  di  procacciarne  la 
guarigione  col  dar  esito  alla  'marcia  ,  niun  dubbio  resterebbe 
circa  al  ritenere  indispensabile  l’amputazione. 

Noi  recheremo  tutte  e  tre  le  osservazioni  dell’Autore  ,  non 
solo  perchè  importantissime  per  sè  stesse,  ma  si  pure  perchè 
esprimono  con  tutta  chiarezza  i  sintomi  che  valgono  a  farci 
riconoscere  questa  terribile  malattia. 

Osserraz.  i.a  II  sig.  P. ,  di  anni  di  età,  andò  nell’otto¬ 
bre  del  1824  a  consultare  il  sig.  Brodie ,  appresentando  i  sin¬ 
tomi  seguenti  :  a  Notevole  ingrossamento  della  regione  infe¬ 
riore  della  tibia  destra  ,  fino  a  due  o  tre  pollici  dall’  artico¬ 
lazione  del  piede  5  integumenti  sovrastanti  al  tumore  assai  tesi 
e  aderentissimi  alla  superficie  dell’  osso  ;  dolore  costante  alla 
parte  enfiata  e  alle  parti  circomposte,  esacerbantesi  a  irrego¬ 
lari  intervalli,  e  che  astringeva  il  malato  a  guardare  la  stanza 
per  diversi  giorni  successivi,  tanta  era  la  commozione,  che  da 
questi  accessi  ,  la  macchina  sua  risentiva.  La  malattia  durava 
da  oltre  dodici  anni  ,  ribelle  a  tutti  i  mezzi  curativi  tentai1 
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da  diversi  chirurghi  in  sì  lungo  periodo  di  tempo.  Il  perchè, 
consenziente  il  sig.  Travers  ,  chiamato  a  consulto  ,  si  avvisò 
di  ricorrere  all1  amputazione  delParto  ,  siccome  il  solo  mezzo 
da  cui  sperare  la  guarigione.  L’infermo  mori  il  quinto  giorno 
dall1  operazione,  appresentando  Pinsieme  di  que1  sintomi  ner¬ 
vosi  ,  cui  si  dà  nome  di  delirium  tremens.  » 

Notomizzato  il  membro  amputato,  si  scovrì  un’abbondante 
deposito  di  nuova  materia  ossea  alla  superficie  dell1  estremità 
inferiore  della  tibia  ;  il  quale  deposito  ,  formatosi  per  antica 
infiammazione  del  periostio ,  avea  intorno  ad  un  pollice  di 
spessezza.  Segato  Posso  per  lo  lungo  ,  distintamente  appariva 
la  linea  di  separazione  tra  Posso  antico  e  Posso  di  nuova  for¬ 
mazione.  Tutta  l1  estremità  inferiore  della  tibia  era  più  dura 
c  più  compatta  del  naturale,  al  certo  per  deposito  di  materia 
ossea  entro  il  tessuto  spugnoso  delPosso,  nel  cui  centro,  circa 
un  terzo  di  pollice  sopra  la  caviglia  ,  era  una  cavità  ripiena 
di  una  marcia  nericcia.  La  porzione  di  osso  che  formava  que¬ 
sta  cavità,  la  quale  avrebbe  potuto  capire  una  comune  avel¬ 
lana,  si  distingueva  dal  resto  a  un  colore  più  bianco  e  a  una 
maggiore  compattezza;  gran  numero  di  vasi  serpeggiavano  so¬ 
pra  la  superficie  interna  della  cavità:  L’articolazione  del  piede 
era  sana.  »>  Commentando  questo  caso,  il]sig.  Brodie  candida¬ 
mente  confessa  ,  che  se  si  fosse  riconosciuta  la  natura  della 
malattia  e  si  fosse  dato  esito  alla  marcia  per  mezzo  del  tra¬ 
pano  ,  si  sarebbe  potuto  salvare  Parto  e  la  vita  dell1  infermo. 
Ed  avea  ancora  la  mente  preoccupata  di  quest’idea  ,  quando, 
nel  mese  di  febbraio  del  1826,  il  sig.  B.  .  .  .  ,  di  23  anni  di 
età  ,  andò  a  consultarlo  per  un  ragguardevole  enfiato  alla  ti¬ 
bia  destra  ,  che  dal  di  sotto  del  ginocchio  si  estendeva  infe¬ 
riormente  fin  quasi  a  un  terzo  della  lunghezza  dell’osso.  L’in¬ 
fermo  lagnavasi  di  acuto  dolore,  che  il  condannava  a  vegliare 
per  tutta  la  notte.  In  alcuni  punti  il  tumore  era  dolente  al 
tatto.  Il  ginocchio  non  era  gonfio,  nè  menomamente  impedito 
ai  suoi  movimenti.  La  malattia  durava  da  oltre  dieci  anni;  e  i 
varii  mezzi  tentati  per  combatterla,  non  aveano  recato  che  poco 
o  nessun  giovamento.  Giudicato  il  male  qual  periostite  cro¬ 
nica,  il  sig.  Brodie  ,  fatta  un’incisione  nel  periostio, 
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nistrò  internamente  la  salsaparilla.  Il  periostio  era  ispessito  , 
e  Tosso  di  nuova  formazione  molle  e  vascoloso.  Il  dolore  su¬ 
bitamente  si  attuti;  la  ferita  andò  grado  a  grado  a  cicatrice, 
e  si  tenne  P  infermo  per  guarito.  Però  mai  del  tutto  scom¬ 
parve  P enfiato  dell1  estremità  superiore  della  tibia  ;  anzi  nel* 
l’agosto  del  1827,  tornò  in  campo  il  dolore,  il  quale  sempre 
più  inasprendosi,  mosse  Pinfermo  nel  mese  di  febbraio  del 
1828  a  tornare  dal  sig.  Brodie.  Il  dolore  non  dava  tregua,  anzi 
facevasi  più  acuto  a  intervalli,  togliendo  soventi  il  sonno  per 
alcune  notti.  Cresciuto  era  P  enfiato  alla  tibia  ,  la  pelle  era 
tesa  e  aderente  più  stabilmente  del  naturale  alla  sostanza  dol- 
Posso.  Il  malato  non  poteva  attendere  alle  sue  faccende.  Il 
sig.  Btodic ,  colpito  dalPanalogia  di  questa  malattia  colla  pre¬ 
cedente  ,  propose  la  trapanazi®ne  ,  la  quale  venne  praticata 
nel  successivo  mese  di  marzo,  scegliendo,  per  piantare  lo  stru¬ 
mento  ,  una  macchia  situata  due  pollici  sotto  il  ginocchio;  al 
qual  punto  il  malato  riferiva  precipuamente  il  dolore.  Epperò 
fatta  sopra  questo  punto  un1  incisione  in  croce  negli  integu’ 
menti,  si  avvide  che  il  periostio  non  era  più  nella  condizione 
a  cui  era  ridotto  alla  prima  operazione  ;  questa  membrana 
era  appena  un  tal  poco  più  spessa  del  naturale  ;  Posso  sotto¬ 
stante  era  duro  e  compatto.  Applicata  una  corona  di  trapano 
di  mezzana  grandezza  ,  levò  una  porzione  d’  osso  fino  al  tes¬ 
suto  spugnoso  ;  ma  non  iscovrì  ascesso  di  sorta.  In  tal  fran¬ 
gente,  venne  al  pensiero  del  sig.  Brodie  di  togliere,  colle  ce¬ 
soie,  altri  piccioli  frammenti  d’osso  dal  fondo  della  cavità  fatta 
dal  trapano.  Mentre  stava  facendo  questa  operazione  ,  il  ma¬ 
lato  soffrì  ad  un  tratto  una  sensazione,  analoga  a  quella  che 
si  sente  al  toccare  il  cavo  di  un  dente  carioso  ;  ma  più  dolo¬ 
rosa  ;  e  subitamente  venne  in  veduta  una  pieciola  quantità  di 
pus  nericcio  ,  che  usciva  dalla  cavità  aperta  dalle  cesoie.  La 
jquantità  di  questo  pus,  poteva  ascendere  a  due  dramme.  Fatta 
^operazione,  il  dolore  particolare  dipendente  dalla  malattia 
ostamente  cessò,  senza  più  ricomparire.  L’infermo  ebbe  molto 
a  soffrire  per  le  prime  ventiquattr’orc  delle  conseguenze  della 
operazione.  Medicala  la  ferita  leggermente  con  semplici  filac¬ 
ce,  non  andò  a  perfetta  cicatrice  se  non  a  capo  di  sei  mesi. 


Però  il  sig.  B.  ,  ,  ,  ,  a)  terzo  mese  dall1  operazione  poteva,  li¬ 
beramente  far  uso  dell1  arto  ,  uscire  di  casa,  attendere  alle 
proprie  faccende j  e  fin  a  questo  di  (  7  gennaio  i83a  )  con 
tinua  a  godere  ottima  salute.  La  tibia  è  a  un  dipresso  tor¬ 
nata  alla  grossezza  naturale,  L1  osso  non  si  è  punto  sfaldato. 

La  3.*  Osservazione  risguarda  ad  un  uomo  di  anni  di 
età,  il  quale  t  nel  mese  di  gennaio  i83o,  avea  l’estremità 
inferiore  della  tibia  sinistra  sensibilmente  ingrossata  ,  colla 
cute  sovrastante  tesa  e  strettamente  aderente  alla  superficie  del» 
l1  osso.  La  parte  enfiata  dava  continuo  dolore  ,  il  quale,  ogni 
due  o  tre  settimane,  talvolta  per  alcune  ore  ,  talvolta  per 
alcuni  giorni  ,  si  esasperava  per  modo,  che  toglieva  al  malato 
la  possibilità  di  accudire  ai  propri  affari.  Erano  trafitture  più 
acute  di  notte  ,  che  del  dì  ,  e  durante  questi  assalti  le  parti 
circomposte  alla  caviglia  divenivano  sì  squisitamente  sensibili, 
che  P  infermo  non  poteva  tollerare  il  più  lieve  toccamento. 
La  malattia  avea  incominciato  diciott1  anni  prima  ,  come  se¬ 
gue  :  h  Una  sera  nell1  andare  a  letto,  il  malato  avea  improv¬ 
visamente  sentito  un  acuto  dolore  al  malleolo  interro.  Al 
mattino  della  dimane  ,  riuscito  impossibile,  peli1  acutezza  del 
dolore  ,  ogni  sforzo  di  posare  il  piede  a  terra  ,  si  applicò  ri¬ 
petutamente  buon  numero  di  sanguisughe,  e  in  appresso  dei 
vescicatori  5  ma  con  nessun  profitto  ;  chè  il  dolore  andò  anzi 
inacerbando.  A  capo  di  alcune  settimane  si  formò  un  ascesso, 
che  si  apri  spontaneamente  ,  recando  qualche  sollievo  al  do¬ 
lore.  Poco  stante  ,  non  lungi  dal  primo  ,  si  aprì  un  se¬ 
condo  ascesso;  i  quali  ascessi,  dopo  avere  suppurato  per 
lungo  tempo  ,  andarono  a  cicatrice;  lasciando  al  malato  la 
libertà  di  far  uso  dell’arto  come  prima.  Se  non  che  ,  alla 
state  successiva,  ricomparve  il  dolore  al  malleolo  interno  ;  ma 
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questa  volt*  uou  si  forma  ascesso  di  sorta.  Durante  gii  eìc& 
o  dieci  «inni  susseguenti ,  il  dolore  erasi  riaffacciato  per  uno 
o  due  dì  ,  a  diversi  intervalli  ,  una  volta  alla  distanza  di 
nove  mesi.  Dappoi  il  qual  tempo  ,  gl*  intervalli  eransi  fatti 
sempre  più  brevi  ,  a  tal  che  negli  ultimi  due  anni  i  sintomi 
non  erano  gran  fatto  diversi  da  quelli  sotto  cui  vide  la  ma¬ 
lattia  il  sig.  Brodic.  Il  quale  ,  ravvisatane  1'  analogia  co1  due 
casi  precedenti  ,  non  esitò  a  consigliare  P  uso  del  trapano  j 
operazione,  eh1  egli  praticò  il  3i  gennaio,  presente  il  signor 
Travers  ,  facendo  un  taglio  in  croce  negli  integumenti,  e  ri¬ 
levandone  gli  angoli  per  mettere  l1  osso  a  nudo  sopra  il  mal¬ 
leolo  interno ,  nel  qual  punto  avea  sede  il  dolore.  Levata 
collo  strumento  una  porzione  circolare  d1  osso  fin1  entro  il 
tessuto  spugnoso,  il  sig.  Brodie ,  col  mezzo  di  piccole  forbici , 
si  fece  a  levarne  altre  minute  porzioni ,  finché  vide  scaturire 
intorno  a  una  dramma  di  pus  ;  il  qual  pus  stava  raccolto  en¬ 
tro  una  cavità,  che  poteva  capire  la  punta  del  dito.  Sensibi¬ 
lissima  era  la  superficie  interna  di  questa  cavità  ;  il  malato 
sentiva  accerbissimi  dolori  all1  introdurvi  il  più  lievemente 
possibile  la  più  piccola  tenta.  All1  operazione  conseguì  un  tal 
grado  di  flogosi  5  formossi  un  ascesso  tra  il  periostio  e  Posso, 

e  successivamente  se  ne  formarono  altri  all1  intorno  $  i  quali 
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però  speditamente  guarirono.  Il  cavo  lasciato  dal  trapano  si 
riempì  $  la  ferita  andò  gradatamente  a  cicatrice  5  più  non  ri¬ 
comparve  il  dolore  ,  e  P  ammalato  ha  potuto  riprendere  le 
consuete  occupazioni.  Egli  gode  dappoi  di  prospera  salute. 

La  mancanza  di  spazio  ci  obbliga  a  differire  al  venturo  Fa¬ 
scicolo  P  analisi  delle  altre  Memorie  contenute  nel  succitato 
volume  di  queste  Transazioni. 


Sulla  preparazione  degli  estratti  vegetabili;  eli  G.  Epps  ,  M. 
D.  —  Tutti  ben  sanno  ,  come  peli’  influenza  simultanea  del 
calore  e  dell1  aria  ,  la  materia  così  detta  estrattiva  ,  soggiac¬ 
cia  a  notevoli  alterazioni  chimiche.  Alcuni  estratti  si  prepa- 
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rano  per  decozione,  I4  cui  materia  estrattiva,  durante  la  bol¬ 
litura  si  trova  esposta  a  tjn  alto  grado  di- calore  ,  e  beu  di 
soventi  eziandio  all*  aria  f  anzi  ,  al  far  ispessare  il  liquore  ot¬ 
tenuto  per  mezzo  della  decozione,  spesse  volte  essa  materia 
viene  nuovamente  assoggettata  all*  azione  delle  ricordate  in¬ 
fluenze ,  che  vieppiù  ne  danneggiano  la  virtù  medicamentosa. 

Altri  estratti  si  ottengono  spremendo  il  succo  della  pianta 
recente  per  mezzo  del  pressorio  ,  se  ne  fa  svaporare  la  parte 
acquosa  a  bagno  maria,  sì  che  il  succo  riesca  difeso  dal  contatto 
dell'aria.  Uexlraclum  conti  e  P  extractum  hyosciami  preparati 
di  questo  modo,  sono,  infatti,  efficacissimi.  Però,  in  sentenza 
del  dott.  Epps  ,  il  miglior  metodo  di  preparare  gli  estratti  , 
egli  è  di  servirsi  della  svaporazione  spontanea  ,  vale  a  dire  , 
di  fare  svaporare  al  calore  del  sole  il  succo  spremuto  della 
pianta  recente  mediante  il  pressorio.  Gli  estratti  di  tarassaco, 
di  cicuta  ,  di  iosciamo  ,  preparati  di  questa  maniera,  riescono 
attuosissimi.  L’autore  avverte  altresì  di  non  dimenticare,  nella 
scelta  delle  piante,  il  noto  fatto,  del  perdere  elleno  in  gran 
parte  le  virtù  medicamentose  per  mezzo  della  coltivazione  , 
citando  ad  esempio  la  lactuca  virosa  e  la  lactuca  satira .  ( [2'he 
London  Medicai  und  Surgical  Journal.  June  ,  1 833 .  ) 

Sulle  preparazioni  dell’  Aconito  ;  del  sig.  Soubeiiun.  — ^Ca¬ 
gione  del  poco  profitto  che  si  trae  dall1  aconito  ,  è  ,  secondo 
l1  autore  ,  la  cattiva  scelta  della  forinola  farmaceutica.  L1  e- 
stratto  consiglialo  da  Stork  egli  è  precisamente  la  prepara¬ 
zione  che  bisognerebbe  proscrivere.  Il  principio  attivo  delTa- 
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ronito  essendo,  giusta  le  indagini  di  Braconnot  e  Bucholz * 
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assai  fugace  ,  ragion  vuole  si  eviti  il  calore  alla  preparazione 
di  questo  medicamento.  Però  ,  il  sig,  Soubeiron  ,  ha  trovato 
che  il  principio  attivo  non  si  lascia  dissipare  se  non  mediante 
un  altissimo  calore  5  e  ciò  serve  a  chiarire  la  pretesa  contrad¬ 
dizione  tra  la  moderna  teoria  chimica  e  l’osservazione  clinica 
di  Stork.  Per  tal  ragioue  ,  Stork  raccomandava  di  svaporare 
gli  estratti  virosi  a  una  temperatura  assai  bassa. 

A  giudizio  del  sig.  Soubeiran  ,  tra  le  preparazioni  di  aco¬ 
nito,  non  si  dovrebbe  ritenere  che  la  tintura  preparata  colla 
pianta  fresca  ,  secondo  la  formola  seguente  : 

R.  Aconito  fresco  ,  ben  contuso,  10  parti. 

Alcoole  a  36  ......  8  parti. 

Lasciate  macerare  per  otto  o  dieci  giorni,  passate  per  «pre¬ 
mitura  e  filtrate.  (  Bull.  Thèrapeut.  ) 

Preparazione  dell ’  acqua  distillala  di  lattuga  ;  del  sig.  Aa- 
hiult.  —  Alla  coobazione  fin  qui  usata  per  preparare  l’acqua 
di  lattuga  ,  P  autore  propone  di  sostituire  la  semplice  distil¬ 
lazione  ,  ma  la  distillazione  del  succo  spremuto  dalla  pianta 
in  piena  efflorescenza.  Con  questo  processo  egli  ha  ottenuto 
un’  acqua  di  un  odore  viroso  acutissimo  e  che  si  può  con¬ 
servare  per  lungo  tempo.  Tramischiata  con  due  volte  il  suo 
peso  di  acqua  distillata,  ella  sapeva  forte  di  viroso,  assai  più 
clip  1’ acqua  distillata  di  lattuga  ordinaria,  (ivi). 


Notizie  Necrologiche. 

* 

Luigi  Rolando. 

Tl  chiarissimo  Medie»  e  Professore  luigi  Rolando  ,  nacque 
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iu  Torino  il  16  giugno,  volgendo  Panno  *773.  F«  ben  aitante 
e  bello  della  persona,  di  aggraziati  modi,  di  gentili  costumi. 
Professò,  giovine  ancora,  medicina  pratica  nella  Regia  Univer¬ 
sità  di  Sassari  ,  poscia  notomia  in  quella  di  Torino  e  nella 
Accademia  di  Belle  Arti;  fu  medico  di  Corte,  Consigliere  del 

Magistrato  del  Protomedicato,  Membro  della  Giunta  provin- 

> 

ciale  sul  vaccino.  Appartenne  come  corrispondente  alle  più 
accreditate  Accademie;  ebbe  amici  ed  ammiratori  gli  uomini 
più  illustri,  fra  i  quali  un  Mascagni ;  fu  amato  e  stimato  gran¬ 
demente  dai  suoi  discepoli,  riverito  dalla  patria  come  suo  de¬ 
coro  e  ornamento. 

Scrisse  molte  dotti  Memorie,  delle  quali  alcune  vennero  ia 
altre  lingue  tradotte,  e  si  occupò  particolarmente  del  sistema 
nervoso,  ripetendo  le  altrui  esperienze,  istituendone  di  nuove 
e  correggendo  gli  errori  di  quelli  che  lo  avevano  preceduto. 
Andò  talvolta  errato  egli  stesso,  ma  ciò  non  deve,  nè  può 
scemargli  la  meritata  gloria,  poiché  la  perfezione  è  incompa¬ 
tibile  colla  nostra  imperfetta  natura.  Provò  verso  le  sue  fati¬ 
che  la  straniera  pirateria,  e  vide  con  quanta  sfacciata  impu¬ 
denza  ardiscano  gli  oltramontani  strappare  le  belle  foglie  del- 
P  alloro  italiano,  e  darle  per  proprie. 

Anche  gli  studj  zoologici  lurono  da  lui  prediletti.  Egli  de¬ 
scrisse  un  nuovo  animale  appartenente  alla  classe  degli  echino- 
dermi,  che  chiamò  Bonellia  dal  nome  del  suo  Illustre  Collega 
Professore  Bonelli  ;  dando  così  a  divedere,  che  in  lui,  più  che 
l1  amore  di  sè  medesimo,  era  prepotente  il  sentimento  delPa- 
micizia. 

Indebolito  dalle  gravi  cure  del  pratico  esercizio,  e  dalle 
studiose  vigilie  infermò,  e  trasse  per  alquanti  mesi  una  trava¬ 
gliata  esistenza.  Moriva  in  patria  da  uno  scirro  al  piloro  il 
fioro»  20  aprile  Panno  i83i.  Il  di  lui  Elogi»  Storico,  da^ 


(.male  abbiamo  tratto  il  presente  articolo,  f«  scritte  dal  Dottar 
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Carlo  Francesco  Bellingeri,  membro  dell’Accademia  Reale  delle 
scienze  di  Torino. 

F,  ' anco  Andrea  Bonelli. 

Franco- Andrea  Bonelli ,  prof,  di  zoologia  nella  Università  di 
'forino,  condirettore  del  Regio  Museo  di  Storia  Naturale  ^ 
Membro  della  R.  Accademia  delle  scienze  e  di  parecchie  altre 
nazionali  e  straniere  ,  trasse  i  natali  in  Cuneo  il  giorno  un¬ 
dici  novembre  178/p  Si  dedicò  da  prima  alla  meccanica, 
cui  be»  presto  ne  aggiunse  lo  studio  del  disegno  e  delP’archi- 
lettura.  Era  di  piccola  statura  (  un  metro  e  trentotto  centi- 
metri  )  area  il  capo  grossissimo,  le  estremità  alquanto  rachi¬ 
tiche;  fu  eccessivamente  miope,  ed  ebbe  ottusità  di  udito;  ma 
quanto  la  natura  si  mostrò  avara  nelle  fìsiche  forme,  altret¬ 
tanto  privilegiò  il  Bonelli  «elle  doti  della  mente  e  del  cuore. 
Di fFatti,  stretto  in.  amicizia  col  Doti.  Bubinetli,  diventò  egli  pure 
distinto  coltivatore  delle  Scienze  Naturali  ed  in  età  di  soli  a3 
auni  presentò  alla  Reai  Socieià  agraria  il  primo  fascicolo  di 
un  opera  col  titolo  di  Specimen  Faunce  Subalpina  ,  per  cui 
meritò  di  essere  eletto  ,  a  pienezza  di  suffragi  ,  Socio  Ordi¬ 
nario.  Nel  1809  poi  presentava  alla  Reai  Accademia  le  sue 
Osserraziani  Entomologiche,  ossia  una  classificazione£melodica 
dei  Carabici,  le  quali  vennero  da  per  tutto  acclamate  siccome 
un  capo -lavoro. 

Rimasta  vaccante  la  cattedra  di  zoologia  nella  R.  Università 
di  Torino  per  la  morte  del  Giorna ,  deliberò  il  Bonelli  di  pre. 
scntarsi  fra  i  Candidati  e  la  ottenne.  Ma  prima  credendosi  a 
tanto  carico  insufficiente,  dimandava  d’ intraprendere  una  stu¬ 
diosa  peregrinazione.  Peccato  che  questi  csempj  di  modestia 


wen  sica»  tra  noi  piià  frequenti  !  F«  in  questo  viaggio,  ehe 
divenne  familiare  ed  amico  dei  più  celebri  Naturalisti  d1  Eu¬ 
ropa  ,  e,  ritornato  in  patria,  consacrò  ogni  cura  al  pubblico 
insegnamento  e  particolarmente  all1  ingrandimento  del  Reale 
Museo,  che  nel  corso  di  pochi  anni  rese  uno  dei  primi  d’I¬ 
talia* 

Di  tanta  fama  e  celebrità  godeva  anche  presso  gli  stranieri, 
che  molti  suoi  colleghi  applicarono  ai  nuovi  generi  e  alle 
nuore  specie  il  suo  nome.  Il  giorno  x  |  giugno  t83o  fu  colpito 
da  una  paralisi,  che  lo  lasciò  imperfetto  dei  sensi:  E  fu  il 
cuore  allora  che  riempì  il  vuoto  lasciato  dalla  mente;  peroc¬ 
ché  negli  ultimi  mesi  della  sua  vita,  non  ebbe  altro  pensiero, 
altro  diletto,  che  i  suoi  figli  e  la  sua  famiglia.  Terminò  nel 
pianto  di  tutti,  gl’incolpati  e  gloriosi  suoi  giorni  il  dì  18  di¬ 
cembre  P  arano  i83o,  quarantesimo  quinto  dell1  età  sua.  Que¬ 
ste  poche  linee  necrologiche  sono  ricavate  dall1  Elogio  detto 
nella  [Reale  Accademia  delle  Scienze  di  Torino  dall1  Accade¬ 
mico  Professore  Giuseppe  Gene. 

Opere  pubblicale. 

Specimen  Fauna:  Subalpina* 

Osservazioni  Entimologiche. 

Memoria  intorno  ad  un  nuovo  genere  della  famiglia  delle 
c  icindelete. 

Descrizione  di  un  nuovo  pesce  del  Mediteraneo  appartenente 
al  genere  Grachiptero. 

Nota  intorno  ad  un  Ippopotamo  stato  acquistato  nelyi833 
dal  R.  M  useo  di  Torino. 

Descrizione  di  sei  nuove  farfalle  della  Sardegna. 

(  NB.  )  La  prima  di  queste  memorie  è  inserita  negli  atti 
della  Reai  Società  agraria,  le  altre  sono  stampate  fra  le  Me¬ 
morie  della  R.  Accademia  delle  scienze. 


Sperandio  Parnaso. ti. 


Siamo  invitati  da  un  nostro  collaboratore  a  pubblicare  il 
seguente  cenno  necrologico  scritto  da  dotta  penna.  —  L’uomo 
di  cui  si  piange  la  perdita  non  acquistò,  è  vero,  con  gli  sciritli 
il  diritto  alla  memoria  dei  posteri,  ma  non  è  per  altro  men 
degno  di  onorevole  ricordanza  ,  se  con  le  doti  della  mente  e 
del  cuore  potè  meritarsi  la  estimazione  e  le  lagrime  di  tutti. 

»  Nel  giorno  tre  del  passato  settembre,  Il  Municipio  di  Lati¬ 
tila,  nel  Friuli,  perdette  irreparabilmente  uno  de’  suoi  prin¬ 
cipali  ornamenti  e  conforti  nella  persona  del  Dot.  Sperandio 
Put'ussa'li,  medico  condotto  di  non  comune  sapere,  sagacità  ed 
esperieri/a,  e  del  quale  è  dubbio  se  più  ammirar  si  dovesse 
la  perspioacità  dell’intelletto,  o  amare  e  riverire  la  bontà  del 
cuore.  —  Avvilito  fin  dai  verdi  anni  nelle  filosofiche  discipline 
dall’  illustre  Monsignor  Capellari,  allora  defcoro  del  seminario 
di  Udine,  e  non  ha  molto  dalla  eminenza  del  proprio  merito 
collocato  nella  sedia  Vescovile  di  Vicenza,  diede  a  divedere 
ben  tosto  coll’  acume  dell’ingegno,  colla  sedulità  negli  studj, 
colla  integrità  de’  costumi,  ch’egli  sdegnava  di  rimanersi  in 
sul  limitare  della  scienza,  e  che  il  di  lui  animo  intendeva  al 
grave  scopo  di  una  eminente  sociale  utilità.  Corse  quindi  alla 
Università  di  Padova  con  quella  sete  di  sapere  ,  con  quella 
bramosia  di  riuscire  eccellente  nell’arte  salutare,  ch’è  pegno 
non  dubbio  di  trionfo,  e  che  tien  luogo  talvolta  di  superiorj 
e  straordinarj  talenti.  — -  La  fortuna  secondò  il  buon  volere  , 
perchè  avventurato  di  averea  maestro  il  già  celebre,  ma  troppo 
presto  lagrimato,  professor  Bondioliì  divenne  in  breve  a  lui 
caro  siffattamente  ,  che  amico  e  compagno  anziché  discepolo 
poteva  dirsi  di  lui,  e  depositario  prediletto  degl’ intimi  conce- 
pimenti  dì  quel  genio  profondo,  il  quale  andava  allora  medi- 


landò  la  riforma  europea  della  scienza  della  medicina.  -  Vide  egli 
nel  sistema,  che  allora  menava  grande  romore,  e  del  quale  spesso 
abusavasi  per  qnella  smania  di  andar  più  in  là  che  i  precetti 
del  capo  scuola  non  consentono,  smania  comune  alla  più  parte 
dei  seguaci  ed  imitatori,  vide  il  Parussati  i  germi  di  quelle 
dottrine,  allora  quasi  recondite,  le  quali  poscia  tanto  si  diffu¬ 
sero  ragionate,  modificate,  ampliate,  e  dietro  la  guida  di  tanto 
precettore,  fece  di  esse  dovizioso  tesoro.  Nè  ciò  a  pompa  bo¬ 
riosa  di  distinguersi,  o  per  avidità  di  cose  nuove  ;  che  anzi  la 
di  lui  troppa  modestia,  e  diffidenza  nelle  proprie  forze,  fecero 
ingiuria  alla  sua  fama;  ma  per  giovarsi  di  quelle  con  sommo 
vantaggio  degl’infermi  alla  sua  cura  commessi  ,  nella  pratica 
di  quell’arte,  nella  quale  pochi  superiori  contava.  —  Trava¬ 
gliato  da  organica  affezion  precordiale,  sopportò  per  lo  spazio 
di  tre  anni  le  angustie  di  una  esistenza  languente  e  che  ogni 
di  sapea  egli  venir  meno,  con  quella  virtuosa  costanza  con  cui 
un  carattere  temprato  al  foco  di  religiosa  e  verace  filosofìa, 
sa  render  bella  e  ammirabile  anche  la  sofferenza,.  Largo  coi 
miseri  non  solo  di  consigli  e  di  cure,  ma  ben  anco  di  soc¬ 
corsi,  disinteressato  quasi  fino  alla  trascuratezza,  nou  d’altro 
sollecito  che  di  compiere  il  proprio  dovere,  e  di  coltivare  gli 
effetti  intemerati  dell’amicizia,  ai  quali  ogni  più  caro  interesse 
sacrificava,  non  compiuto  ancora  il  cinquantesimo  anno  del¬ 
l’età  sua,  chiuse  nel  bacio  di  Dio  una  vita  incolpabile,  lasciando 
di  6Ò  immenso  desiderio,  e  memoria  dolorosa,  ma  indelebile 
e  cara,  v  G.  L.  G. 


Notizie  Bibliografiche . 


Nuova  edizione  delle  opere  del  professore  Tommasihi. 


-Aueuni  studiosi  •  dotti  medici  formarono  il  generoso  pen- 


6o2 

siero  di  riprodurre  eolie  stampe,  tede  le  opere  dell’illustris- 
siino  professore  Tommasìni.  E  pigliarono  quest’  incarico  li 
diligenti  tipografi  di  Bologna  signori  dell’Olmo  e  Fiocchi  (i). 
Nessun  dubbio  che  dai  medici  solleciti  del  bene  dell’umana  spe¬ 
zie,  non  venga  lodato  siffatto  divisamento  e  liberalmente  ineo- 
coraggiato.  E  noi  ammiratori  del  sapere  e  della  virlù  dell’il¬ 
lustre  Clinico  e  Protomedico  di  Parma  y  facendo  plauso  alli 
chiarissimi  Editori  di  questa  preziosa  collezione,  ci  siamo  im¬ 
posti  il  debito  di  annunziare  ai  cultori  dell’arte  salutare  i 
fascicoli  a  mano  a  mano  eh’ essi  saranno  pubblicati.  E  intanto 
abbiamo  il  compiacimento  di  far  sapere,  che  li  primi  fine  fasci¬ 
coli,  finora  messi  in  luce,  sono  stati  arricchiti  dai  giudiziosi 
Editori,  di  note  di  grande  importanza. 

Il  primo  fascicolo,  decorato  dell’effìgie  dell’illustre  Clinico 
di  Parma,  contiene  t.  La  prefazione  dei  chiarissimi  Editori  , 
tendente  a  giustificare  l’ordine  da  essi  tenuto  nella  distribu¬ 
zione  delle  materie  a.  La  storia  ragionata  di  una  diabete,  pub* 
blicata  nel  1792.  Oltre  alcune  note,  trovasi  un’appendice  degli 
Editori  dalla  quale  lominosamente  dimostrasi  esserci  più  punti 
di  analogia  tra  la  tisi  e  la  diabete,  considerata  la  prima  come 
il  prodotto  di  un’infiammazione  dei  vasi  distribuiti  agli  organi 


(  1  )  L' intera  Raccolta  sarà  divisa  in  io  volumi  e  verrà  distri¬ 
buita  in  i3  fascicoli ,  circa,  di  20  fogli  Vuno ,  in  8  grande ,  o  siano 
pagine  320. 

Ogni  mese  se  ne  pubblicherà  un  fascicolo  al  prezzo  di  paoli  5 
romani  o  ital.  lire  2  70  Le  spese  di  dazio  e  porto  sono  a  carico 
de  signori  associali. 

Pubblicato  che  sarà  il  5  volume ,  rimarrà  chiusa  Vassociazione 
ed  il  costo  della  Raccolta  sarà  aumentato  di  un  terzo ,  tee.  ecc. 
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polmonari,  e  il  secondo,  tallo  che  ass»ma  ana  forma  da  quella 
svariatissima ,  sia  in  essenza  un1  alterazione  della  speciale  vita- 
talilà  c  dell’eccitamento  del  sistema  vascolare  di  tutto  il  corpo 
infermo,  avente  il  suo  centro,  o  la  condizione  patologica  in 
quella  provincia,  la  quale  si  dirama  ai  reni  ed  alle  parti  che 
ad  essi  appartengono,  Disaminando  dappoi  le  diverse  sentenze 
jemesse  dai  pratici,  da  Ermanno  Boerhaavt ,  da  Cullen  e  da  Brown 
in  avanti,  conchiudono  che  allora  il  metodo  curativo  della  dia* 
bete  riuscirà  profittevole,  quando  i  medici  riguarderanno  preci* 
puamente  alla  condizione  patologica  di  questa  infermità — 3.11 
caso  di  una  straordinaria  costipazione  di  ventre  comunicato  alla 
Società  medico-chirurgica  di  Parma  il  i  Gennajo  t8o3.  Li  chia¬ 
rissimi  Editori  nelPappendice  appostavi  non  esitano  a  dichia¬ 
rare,  che  a  produrre  tanta  lentezza  nel  secesso  dove  precipua¬ 
mente  aver  contribuito  quella  ingenita  assimetria  organica,  a  cui 
ricorreva  l’illustre  prof.  Testa  onde  spiegare  la  genesi  della  plu¬ 
ralità  delle  malattie  e  particolarmente  di  quelle  del  cuore  e  dei 
vasi  maggiori:  e  in  secondo  luogo,  incolpano  un  vizio  nel  par¬ 
ziale  e  relativo  eccitamento  di  tutto  l’apparecchio  circolatorio, 
per  virtù  del  quale  erasi  enormemente  accresciuta  l’attività  dei 
vasi  venosi  e  linfatici,  i  quali  hanno  le  loro  radici  nelle  pareti 
dello  stomaco,  e  per  questo  aumentato  eccitamento  divenuti  ope¬ 
rosissimi  gli  esalanti  di  tutta  la  superficie  del  corpo  dell’  in¬ 
fermo,  per  via  d’insensibile  traspirazione  eliminavansi  li  copiosi 
materiali  succiati  fuor  di  misura  e  ì  provenienti  dagli  alimenti, 
dal  chimo,  e  dagli  stessi  escrementi.  4*  Ricerche  sull’azione 
de  vescicanti  e  dè  rubefacienti ,  ed  esame  della  così  detta  azione 
rivellente,  e  Memorie  diverse  presentate  alla  Società  medica 

chirurgica  di  Parma  nel  1806,  aggiuntovi  un  Ragionamento  del 

« 

Professor  Colla  intorno  all’operazione  degli  epispastici  sulla 


* 


6o4 

economia  riverite,  «d  una  Nota  sullo  stesso  argomento  del  pro¬ 
fessore  Giuseppe  Ambri.  5.  Osservazioni  sulla  digitale  purpurea 
del  signor  dottore  Giuseppe  Malthey  e  riflessioni  sulle  mede¬ 
sime  dell1  Autore.  6.  Sugli  effetti  della  digitale  purpurea  di 
Linneo,  Memoria  letta  dall’Autore  il  5  Ottobre  [8o6.  rj.  Ri¬ 
sposte  del  Professore  Tommasinì  ad  alcune  obbiezioni  del  dot¬ 
tor  Uberto  Bettoli  intorno  alla  facoltà  contrastimolante  della 
digitale  purpurea,  tratta  da  diversi  volumi  del  Giornale  medico 
chirurgico  di  Parma  8.  Sulla  azione  deprimente  o  eontrasti- 
inolante  di  alcuni  rimedj,  Memoria  letta  alla  Società  medica 
chirurgica  di  Parma  (i.  Maggio  1809).  E  questi  rimedj  sono 
il  tartaro  stibiato  (che  l’illustre  Autore  trovò  utilissimo  a  cu¬ 
rare  le  infiammazioni  di  petto,  le  ottalmiti,  le  malattie  della 
pelle)  l’aconito,  la  cicuta,  la  digitale  purpurea,  ecc.  ecc. 

Col  secondo  volume  e  successivi  si  riprodurranno  le  Lezioni 
critiche  di  fisiologia  e  di  patologia  dell1  illustra  Protomedico  e 
Clinico  di  Parma,  alle  quali  li  chiarissimi  Editori  premettono 
una  prefazione  per  avvertire  i  leggitori,  che  di  numerose  an¬ 
notazioni  saranno  queste  Lezioni  corredate  ,  e  per  metterle  in 
accordo  con  le  dottrine  presentemente  professate  dall’illustre 
prof.  Tammasini  e  a  livello  degli  ultimi  progressi  della  fisio¬ 
logia  e  delle  tante  scoperte,  che,  nel  corso  degli  ultimi  sei  lustri, 
hanno  arricchito  la  Chimica,  la  Notomia  umana,  la  Zootomia,  e 
tutte  le  branche  accessorie  degli  studi  medici.  (Dott,  C. 
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